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ETUDES 

LA PARALYSIE ARSENICALE. 


M. Raoul Leroy-d’Etiolles a public au commencement de I’annee der- 
niere une Note sur la paralysie caushs par l’arsenic (Gaz. herd. , 27 fe- 
vrier 1857). C’est un chapitre int6ressant a ajouter au Traite des pa- 
RAPLEGIES publid par I’auteur, traitd qui a dtd couronnd par I’Acaddmie 
impdriale de mddecine. Heritier d’un nom cdlebre dans la lithotritie, 
le jeune laurdat accuse dans la note prdcitde un talent incontestable 
d’observation. Je tiens, de mon cotd, a compldter ce sujet, en ddmon- 
trant que Tobservation ancienne n’a rien a envier sur ce point 5, la 
jeune observation; j’y joindrai I’histoire de quelques symptdmes qui 
prdeedent ou escortent la paralysie arsenicale, et qui sidgent aux 
mdmes lieux d’dlection; puis je terminerai par diverses considdrations 
tbdrapeutiques. 

I. 

L’arsenic comme le plomb, dit M. Leroy-d’Etiolles, cause des para- 
lysies. Ilya peu d'annies, ['observation ne s’etait pas saisie de ce su¬ 
jet, et nous avons vu M. Tanquerel mettre endoute des paralysies aii- 
tres que celles du plomb. 

Depuis quelques annbes, les cas d’empoisonnement par I’arsenic, 
assez nombreux, et les expdriences sur les propridtds de ce mdtal, ont 
mis quelques auteurs a meme d’observer et de signaler des paralysies, 
et notamment des paralysies cOnsdeutives a son absorption. 
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fl est bien vrai qu’il y a peu d’anuses la jeuiie observation ne s'etait 
pas saisie de ce sujet; mais I’observalion traditionnelFe en est saisie 
pour son propre compte depuis tres-longtemps. II y a quelque chose 
comme six cents ans que pour elle la paralysie arsenicale est un fait 
acquis i la science, ce que je prouverai bientbt surabondamment. 

Quant a M. Tanquerel, s’il a mis en doute des paralysies m6tallique» 
autres que celles de plomb, c’est sans doute par une preoccupation 
plus que singulifere au profit du metal d6di6 a Saturne; car il est beau- 
coup d’autres m6taux qui redamenl le meme honneur, et il serait fa¬ 
cile de demontrer qu’il exists, outre la paralysie arsenicale, des pa¬ 
ralysies mercdrielles, antimoniales, zinciques, bismutlriques et m6me 
stanriiques. On trouve a ce sujet dans la science d’assez nombreux do¬ 
cuments, il ne s’agit que de les recueillir. Il y a la, du reste, pour Fob- 
servation, ample matiere comme documents krechercher, comme ex¬ 
periences pbarmacodynamiques a rSpSter et a verifier, d’autant plus 
que, pour quelques metaux, il n’y a pas encore assez de fails connus, 
et certes ce serait un trfes-beau travail que de poursuivre sur toute la 
ligne I’histoire des paralysies m6talliques, et surtout leur bistoire 
comparee : nul doute que la pharmacodynamie et la therapeutique 
n’en fissent bon profit. 

M. Escallier, en reproduisant dans l’Art medical (juillet 1857), 1 in- 
teressante note de M. Leroy-d’Eltiolle&, a pris la liberte de lui faire re- 
marquer qu’il aurait pu consulter avec fruit sur cette mSme question 
la malice medicate pure de Hahnemann. On y trouve, eneffet, quel¬ 
ques renseignements utiles, quoique citSs avec une brievetS d’analyse 
qui lesprive malbeureusement de leur jour veritable et de toute leur 
portSe. 

H existe un autre ouvrage de Hahnemann bien plus important pour 
la question qui nous occupe : c’est uu trait6 mtoe sur I’empoisonne- 
ment par I’arsenic, ouvrage k peu pres inconnu en France et qui, du 
reste n'a pas 616 traduit (Ueber die arsenikvergiftung, ihre huelfe 
UND GERICHTLICHE AUSMiTTELUNG, Leipzig, 1786). Ce Hvre n’est autre 
chose qu’un chef-d’muvre d’driidition, de symptomatologie, de thera¬ 
peutique et d’analyse toxicologique; aussi ne faut-il pas s’6tonner de 
voir Harles, dans son excellente monographie (He csu arsenici in me- 
mciNA, NorimbergiE, 1811), d6clarer Hahnemann, h propos de son 
Traitd'sur I’empoisonnement par I’arsenic; « Omnium ubernmw,ctas- 
siceeque de veneficio arsenicali commentationis auctorem. » 
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Si Fouvrage de Hahnemann a 6t6 classique en Allemagne a juste 
litre, il n’en a pas 6te de mdme en France, ll est cite, il est vrai, dans 
la Toxicologie d’Orfila, a Farticle Bibliographie; mais en lisant les 
travaux du cdlebre doyen sur I’arsenic, il est Evident qu’il n’a jamais 
lu Hahnemann, pas meme de seconde main, et pourtant quel profit 
n’en edt-ilpas retire, surtout pour sa description de I’empoisonne- 
ment, qui n’est qu’une dnumdration seche et confuse de symptdmes, an 
lieu d’une description mdthodique basee sur les formes ou degrds di¬ 
vers de la maladie! 

Je ne dirai point la mdme chose de Ghristison; le toxicologiste an¬ 
glais parle du savanl ouvrage de Hahnemann et le cite presque d toutes 
les pages, a propos de Farsenic. G’esl d’aprds Hahnemann qu’il 6tablit 
ses trois degrds'de Fempoisonnement arsenical, et iF est Evident que 
sur ce point en particulier il n’a fait que le copier. 

Hahnemann reconnalt trois formes principales dans I’empoisonne- 
ment par Farsenic. Dans la premiere forme, qu’il nomme promptement 
mortelle, la mort a lieu dans Fespace de trois h vingt heures. Cette 
forme est celle du cholera asiatique foudroyant, qui est tellement Fi- 
mage et la reproduction de Fempoisonnement par Farsenic que dans 
plusieurs circonstances des mddecins ont 6t6 amends a faire cette con¬ 
fusion. Dans la seconde forme, et c’est celle dont Christison a fait son 
premier degrd, la mort n’a lieu qu’au bout de plusieurs jours; les phd- 
nomenes se prdsentent sous I’apparence d’une inflammation violente 
de tout le tube intestinal. La troisieme forme n’est souvent que le pas¬ 
sage de la seconde a Fdtat chronique; elle est caractdrisde, en dehors 
de sa marche, par des accds de flevre avec coliques, rdtraction spasmo- 
dique du ventre, cdphalalgie, chaleur, soif, et de temps en temps vo- 
missements et diarrbde, et a la longue on voit survenir des douleurs, 
des membres, des contractures, des tremblements, de la paralysie et 
des convulsions. 

<1 Dans le troisieme degre, dit Christison (A treatise on poison) le ma- 
lade vit au moins six jours, quelquefois plus longtemps, ou meme il 
peut gu6rir apres un temps plus ou moins long; les symptdraes d’in- 
flammation du tube intestinal sont lids a des'symptbmes du c6te du 
systeme nerveux, et parmi ces symptdmes figurentla paralysie ou Fe- 
pilepsie.» 

Sideration, phlegmasie gastro-intestinale, accidents cdrdbro-spi- 
naux, telles sont done les trois predominances symptomatiques que 


Ton pent rencontrer dans I’empoisonnement arsenical. Quoique ces 
formes diverses ne soient pas essentiellement rigoureuses comme 
toutes les formes pathologiques, quoiqu’elles puissent se combiner en¬ 
semble, elles n’en ont pas moins une grande importance autant pour 
le m6decin-16giste que pour le pathologiste attenlif a I’eToIution des 
maladies medicamenteuses ou toxiques; et de ce simple expos6il 
ressort, pour la question qui nous occupe, un enseignement prdcieux: 
c’est que le symptdme de paralysie arsenicale appartient de prefe¬ 
rence a la forme chronique de I’empoisonnement, et qu’on ne le con¬ 
state pas habituellement dans le cas d’intoxication promptement 
mortelle. 

C’est seulement i I’aide de la tradition, ou de I’observation, que 
Hahnemann a introduitle sympt6me paralysie dans la description de 
I’empoisonnement par Tarsenic-, et a ce sujet ilen appelle anx temoi- 
gnages de Pierre d’Albano, Forest, Montanus, Timaeus, Ramlovius, 
Wepfer, Heimreich, Huber, Henkel, Neumann, de Haen et Scheffler. 

Quoiqu’il soit difficile de lutter d’6rudition avec Hahneman, j’es- 
sayerai de le compldter sur plusieurs points; je citerai en outre en 
ddtail tous les auteurs qu’il n’a fait qu’indiquer sommairement, et les 
nombreux faits postdrieurs a son traitd paru en 1786. le demande la 
permission d’etre unpeu long en cette matiere, tenant a prouTer com- 
bien les faits recueillis par M. Leroy-d’Etiolles se trouyent grande- 
ment et de vieille date confirm6s par la tradition, et a ddmontrer en- 
suite qu’ils appartiennent essentiellement k I’histoire de I’arsenic, ce 
qui a 6t6 nid par des m6decins contemporains faisant autorit^.—A c6t6 
du symptdme paralysie, je citerai aussi les symptdmes tremblement, 
douleurs des membres, contractures et mfime convulsions, sympWmes 
qui marchent souvent ensemble, li6s qu’ils sent entre eux par plus 
d’un rapport. 

H. 

Une premiere remarque k faire, c’est que, dans I’enfance m6me de 
la toxicologie, on a toujours fait figurer, parmi les signes g6n6raux 
des empoisonnements, le symptOme paralysie. 11 suffit de lire pour 
cela Cardan (De venenorum differentiis, 1564) et Zacchias. Le pre¬ 
mier divisait les poisons en quatre espfeces, « venenum amatorium, 
maniacum, contagiosum et debilitans .» 

LcmMecin-legiste Zacchias (Questiones MEmco-LECALES, 1630) don- 


nait une division plus precise: .Ineaquae infatuant, insanire faciunt, 
abortumfaciunt... membrorumpamlysim et debihtatem conciwn«.»En 
citant le symptdme paralysie parmi les symptomes gdndraux des poi¬ 
sons Cardan et Zacchias ne faisaient que suivre les nombreux auteurs 
des treizienie,quatorzietne et quinzieme siecles, qui avaient dcriUur 
les poisons, de venenis^ parmi lesquels il faut distinguer Pierre 
d’Abano, Bertrutius, Guainerius, Ardyon, et plus tard Baccius. Or, 
comme de tout temps I’empoisonnement par I’arsenic a dtd le plus fre¬ 
quent de tons les empoisonnements, il est bien permis de prdsumer 
d’avance que le symptfime paralysie appartient a son histore. Mai 
cette simple prdsomption va se trouver convertie en rdalitd par les 

nombreux documents que je vais citer. 

Le plus ancien tdmoignage en faveur de la paralysie arsenicale se 
tronve dans Pierre d’Abano; cdlebre mddecin du treizidme sidde 
dans son traitd Be venenis eorumque remediis. Or, voici ce qu il dit 
a propos du rdalgar:. Cui datiir realgar in potu, patielur sitim, et 
exaistuationem, et consumptionem humiditatis, itA qu6d nisi ei suc- 
curratur, ant morietur, ant paralyticus et contmctMS remanebit. Vidi 
et curavi iuvenem cui datum fuit cum hepate porci assato realgari 
tritum, et evasit mortem ab eo, et remansit circi omnes juncturas 
quasi immobilis. » . .-i „ 

Ge passage de Pierre d’Abano nous ddmontre dvidemment quil y a 
six cents ans la paralysie arsenicale dtait ddja un fait scientifique ge- 
ndralement reconnu, ainsi que la contracture dont il rapporte un 

exemple. , , 

Nous retrouvons bien plus tard le mdme fait dnoncd de la meme ma- 
nidre dans Ambroise Pard (1561):« Le rdalgar, dit le cdlfebre chirur- 
gien, induit soif, dchauffaison par toutle dorps avec telle consomption 
tie toutes les humiditds qu’encore qu’on sauve la vie au patient, si de 
meure il toutefois perclus de tons ses membres. » 

Forestus, le contemporain d’Amboise Pard, cite textuellement ce 
qu’avait dit Pierre d’Abano du rdalgar, et il donne en outre Pobserva- 
tion d’une religieuse empoisonnde par I’arsenic et devenue paralyti- 
que . miseram delude vitam protraxisse, cruribus tandem resolutam 
decern annos supervixisse. » Et, a la meme dpoque, Matliiole disait en 

parlant du rdalgar: JVerwi contraAiJ. 

Le fait de paralysie arsenicale dtait tellement traditionnel depuis 
trois cents ans, qu’a la fin du seizieme siecle, le savant le plus ency 


clopMiste de Ffipoque, le c6lebre P6re jesuite KircLer, en donnant dans 
son Mundus subtekraneus (1578) nn tableau synoptique des poisons 
mfitalliques et de leurs propri6t6s, indique a I’endroit de I’arsenic 
parmi les principaux accidents qu’il determine:« sitis, sestus fortis, 
paralysis, spasmus... 

Quelques auteurs modernes, Jaeger, Marcet, Gilgenkranz, Macaire, 
Witting et M. Chatin, ont fait de nombreuses experiences sur Faction 
16thif6rede Farsenic sur les plantes elles-m6mes. C’est i M. Chatin (1845) 
que nous devons les experiences les plus completes et les plus pr6cises 
a ce sujet. Cependant cette action de Farsenic sur le r6gne vfigfital 
6tait connue depuis Men longtemps; car le Pere Kircher dit encore k 
ce sujet dans Fouvrage cit6 plus haut (t. II, p. 168); Plantse suffitu ar- 
senico tinctee pereunt (1). 

Les traditions sur la paralysie arsenicale se continuant encore au 
dix-septiSme si6cle. Weikard, dans son Thesatirus galeno-pharmaceu- 
TiCHS (1626), s’exprime ainsi au sujet des malheureuses victimes de 
Fempoisonnement par Farsenic : «ln reliquumvitae membris ad solita 
munia uti nequeunt, eorum vigore et robore destituti. » Et Jean 
Schroeder, dans sa. Pharmacopeia meuico-chvmica (1641), d6crit apeu 
pres les memes accidents: Convulsiones, manuum ac pedum stupi- 
dates. 

En 1670, Greiselius, cite par Manget (Bibliot. pharm. med.), visitait 
par ordre de son gouvernement les mines de Kuttenberg en Bohfime, 
et s’exprimait ainsi ti propos des mines de cobalt arsenifere; « Metallici 
quiper aliquot annos in hac fodina laborant, acquirunt tremores ar- 
iMMjn et moriuntnr. » 

Wepfer cite un cas d’empoisonnement avec tremblement des pieds 
(CICUT^ HIST., 1679) et J. J. Waldscbmidt (Opera med. prat.. 1707) 
parle d’un pharmacien qui stetait empoisonnS avec des vapeursd’acide 
arsSnieux, et qni, entre antres symptbmes, se plaignait surtout des 
pieds : « Quorum dolore vehementer tenebatur.» 

Geoffroi, dans sa Matiere medicale (1741, dficrit avec une exactitude ’ 
remarquable les divers symptbmes de Fempoisonnement arsenical; 


(1) On est etonne de lire, dans Fouvrage de MM. Trousseau et Pidoux, la 
citation suivante:« L’action physiologique de Farsenic sur les vdgetaux, dit 
M. Boudin, n’a’pas ete dtudide jusqu’ici.» Cependant M. Boudin cite Jaeger, 
qui en a parte il y a cinquanle ans. 
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il Bignale la perte rapide et considerable des forces, ainsi que la para¬ 
lysis, puis il ajoute: « Si verb mors non derepente subsequatur, 
oriuntur febres hecticae, tabes, membrorum resolutio, tremor, non- 
nunquam mentis alienatio.» James, I’auteur anglais du Dictionnaire 
BN iVERSEL BE MEDECiNE, a r6p6t6 exactement Geoffroi. 

Dbjaunassez grand nombre de mddecins avaient etudid directe- 
ment les maladies des mineurs. Hahnemann indique en particulier 
Ramlovius, mbdecin de Brunswick, qui a publib an milieu du dix- 
septieme sibcle une monographic sur la paralysis et le tremblement 
des mineurs (1). Je n’ai pu me procurer ce vieux document; mais 
d’apres Hahnemann il s’agit id de paralysis arsenicale. Cependant j’ai 
pu consulter directement I’ouvrage de Henkel (Von uer Bergs, und 
H llTTENK., Freyberg, 1728). Le mddecin allemand distingue assez 
nettement les maladies saturnines des maladies arsenicales; quant 
auxparalysies, il semble les rapporter plutbt au plomb, quoiqu’il sou- 
tienne que I’arsenic n’y est point btranger (2). 

En meme temps que Ramazzini, dans son ouvrage De morris opifi- 
CUM (1703), parlait en gbnbral de la paralysie et du tremblement des 
mineurs, Fr. Hoffmann, dans sa dissertation De metallurgia morbifica 
(1705), signalait en particulier le tremor arsenical: « Notabile est 
Kiittenbergse in Bohemia, ubi miuerte arsenicales elfodiuntur, labo- 
rantes respirationis difflcultate, sufl'ocatione, tremore artuum penitus 
confici. » 

A Hoffmann, il faut ajouter quelques autres grands pathologistes du 


(1) Von der laehmong und dem Zittern der Bergleote. 

Void d’autres auteurs que je n’aipas pu consulter et oil Ton trouvera pro- 
bablement des reuseignements pour I’bistoire de la paralysie arsenicale; 

Ursinus, De morris metallariorum. Leipzig, 1652. 

Suchlandius, De morris metallariorum. Utrecht, 1693. 

Kochlatschius, De metallicolarum nonnullis morris. HaUe, 1721. 

Alberti, De prjESERVAndis metallicolarum morris. Halle, 1721. 

Bubbius, De spadone hippocratico. Halle, 1721. 

(2) Un mddecin allemand, Scheffier, a publid en outre, dans le sifecle der¬ 
nier, un traitd surl’hygiene des mineurs (Gesundhbit der Bergleute. Chem¬ 
nitz, 1770). Parmi les accidents de I’arsenic dCcrits par I’aufeur ne figure 
pas la paralysie; mais il signals la perte remarquahle des forces, entkraeftung, 
symptOmc notable relatd du reste par un grand nombre d’observations. De- 
puis cinquante ans, les maladies des ouvriers employes aux mines de cobalt 
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Siecle dernier, Boerhaave, Van Swieten, Sauvages, EHer, Gorier, qui 
tons ont signald le fait de paralysie arsenicale (1). 

Ge mdme fait se trouve rdpetd dans une foule de matieresmddicales 
francaises et etrangeres, parmi lesquelles je citerai; Crantz (1755), 
Desb’ois de Rochefort (1789), Murray (1795), Gren (1798), Arnemann 
(1819), Mdrat et Delens (1829), Sachs de Dulk (1830), Vogh (1831). Pe¬ 
reira (1839), (Eterlen (1856), Kissel (1856). 

Enfin les mddecins legistes modemes sont unanimes a indiquer le 
symptdme paralysie dans I’empoisonnement arsenical: Foddrd (2), 
Chrislison, Orflla, etc. 

Je ne terminerai pas cette longue dnumdrationsans donner sur cette 
question Popinion d’un des pharmocologues modernes les plus distin- 
guds. Wihmer (Die Wirkungen derarzneim. und gifte, Miinchen, 1831- 
1840), A propos de la paralysie arsenicale etdes autres symptdmes qui 
I’accompagnent, assure que dans I’empoisonnement la moelle dpiniere 
est constamment Idsde, et que c’est principalement sa partie infd- 
rieure qui est attaquee, ce qui est ddmontrd par la congestion frd- 
quente des vaisseaux de la queue de cheval ;il ajoute que les accidents 
de paralysie sont un symptOme primaire des plus frdquents. 

EnfiTi la mddecine vdtdrinaire nous fournit elle-memeun renseigne- 
ment prdcieux. En Angleterre, on a I’hahitude de trailer la gale des 
moutons avec une pommade arsenicale; par suite, on a constatd sou- 
vent chez ces animaux des accidents loxiques etmortels avec paralysie 


arsenifdre ont dA ndcessairement, dans la savante Allemagne, etre I’obiet de 
travaux spdciaux. J’ai fait a ce sujet quelques recherches, mais bien pen 
fructueuses, n’ayant pas a ma disposition les riches collections scientiflques. 
J’ai YU pourtant indique quelque part I’ouvrage suivant: Die metaixcr- 
mscHE Krankheiten des oberh-Arzes, von C. H. Brokmann. Osterrode, 1851. 
II serait bon de le consulter. 

(1) II faut ajouter aussi Neumann, chimiste du sidcle dernier, qui afBrme 
que les oimiers employds a la pulvdrisation du realgar pour la peinture de- 
viennent paralytiques (Ghymia medica. Zullichau; 1749). 

(2) On lit dans Fodere; « Les malades ne gudrissent jamais radicalement 
de I’empoisonnement par I’arsenic. 11 leur reste pendant longtemps une 
toux seche, un ptyalisme frdquent, une soif impdrieuse, des taches jaunes a 
la peau, de la faiblesse et du tremblement avec fldvre hectique, quelquefois 
de la paralysie, et plusieurs autres incommoditds qui les conduiseut a la 
mort. » 
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et gan grene de la peau. De plus, dans les experiences qui ont faites 
h I’occasion des discussions c616bres qui ont eu lieu sur 1’arsenic (Bou- 
ley, Mem. de l’Acad. royale de med., t. IV, 1835, et Rognetta, Am. de 
therap.et de toxic., 1845), on a souvent constatd chez les chevaux 
empoisonnds la Yacillalion dans la marche, une tres-grande prostra¬ 
tion, du tremblement et meme des contractions tdtaniques. 

II est done yrai que la paralysie arsenicale est un fait scientifique de 
bien vieille date etjouissant depuis six sidcles d’une tradition ininter- 
rompue. J’aurais presque envie de demander pardon a mes lecteurs 
de tont I’dtalage d’Erudition que j’ai d6ploy6 a I’appui de ma these; 
mais i’estime qu’en matiere scientifique, pour avoir le droit de bien 
dire, il faut beaucoup savoir. Notre science n’est point une oeuvre 
d’im’agination : elle vit essentiellement d’observation; or I’observation 
s’dtend depuis Hippocrate jusqu’A nos jours: il faut savoir absolument 
tout ce qui a etd dit par nos a'ieux sur les questions qUe nous agitons 
tous les jours, et cela surtout pour deux raisons : la premiere, e’est 
que I’observation ancienne vient confirmer un grand noinbre de fails 
queTobservationmoderne est appelde a verifier sanscesse; la seconde, 
e’est que, par cette revue rdtrospective, on dvite de faire de ces prd- 
tendues ddcouvertes que nous voyons aujourd’hui surgir a I’envi. 


Les nombrenx auteurs ddja citds sent venus la plupart ddposer en 
faveur de la paralysie arsenicale, plutdt par des affirmations gendrales 
que par des observations particulidres; mais il exists en ou tre un assez 
grand nombre de faits isoles ca et lA dans divers recueils et traitds. J’ai 
voulu en faire la collection, soil en les analysant, soil en les reprodui- 
sant entidrement. J’ai besoin, du rests, pour arriver a faire une his- 
toire compldte de la paralysie asenicale et des symptdmes y afferents, 
d’exhiber tous ces documents, d’aulant plus qu’il s’agit ici de faits 
contestds et incontestables, et qui sent de la plus grande importance 
pour la mddecine Idgale. 

Obs. I. — Narrat amatus cent. 4, curat. 65, de puero, qui epoto arsenico, 
post annum primum obierit. At ego novi qui multos annos supervixere, sed 
in magna miseria, cruribus resolutis, ut vix ineedere possent. (Foresti opera , 
lib. 18.) 

Obs. II. — Deindd liberari psaltriam illam et meretricem veronensem, quse 
comederat pisces frictos in oleo, quse omnia a marito suo infecta erant vene- 


12 

TO. ’Dbl notanduTD quod ipsa meretrix et pater et eanicula qui statim bibe- 
runt lac, liberi omnes evaserunt; mater... evasit et ipsa,ita ut tamen paraly¬ 
tica esset in utroque genu. (Montani consilia, 1550.) 

Obs. III. — Un medecin ambulant administre a un abbd un drastique mind- 
ral. II survint des coliques de longue durde; le malade fut paralysd et atteint 
en mdme temps de viotentes douleurs aux bras avee druption. II fut gndri 
par les bains chauds de Meinetsdorf. 

Cornarius, qui rapporte ce fait, prdsume que ce drastique n’dtait autre 
cbose que de I’antimoine. Mais les accidents survenus paraissent bien plutdt 
arsenicaux. (Consiliorum medici tractatos, 1594.) 

Obs. IV. — Timocus a Guldenkler raconte qu’un apothicaire qui ayait fait 
Yolatiliser de I’arsenic sans prdcaution, dprouva bientdt des ddfaillances frd- 
quentes, des tiraillements prdcordiaux, dyspnde, soif... et douleurs dans les 
pieds; plus tard 11 survint des sueurs abondantes pendant le jour et une pa¬ 
ralysis des membres infirieurs. II fallut plusieurs mois pour voir disparaltre 
ces accidents. (Casus med., 1.7, cas 2, Lipsi®, 1662.) 

Obs. V.— Heimreicb a relatd dans les Actes des cdrieux de la nature une 
observation d’empoisonnement par I’arsenic, qui fut accompagnd de trem- 
blement des membres et de paralysie des pieds (a. n. c. 2, obs. 10), et Cru- 
ger, dans le mdme recueil (a. n. c. 2, a. 4), donne une observation sem- 
blable. 

Obs. VI. — Huber cite un cas d’empoisonnement par I’arsenic avec con¬ 
tracture et paralysie des pieds, accompagnde de la perte de sensibilitd des 
mdmes parties. (Kova acta natur.® curiosorum, v. Ill, obs. 100.) 

Obs. VII. — Dehaen rapporte I’observation d’une femme qui s’dtait empoi- 
sonnde par mSgarde avec une petite quantity d’arsenic. Les premiers acci¬ 
dents furent bientdt combattus, et le troisidme jour la malade allait bietf; 
mais le quatridme elle est prise de crampes aux pieds avec desquammation 
de I’dpiderme planlaire. On I’envoie aux eaux de Baden.« A balneo crurum 
ipsi impeditior motus, sicut primum ingenti cum labore, tardissimdque 
quosdam motus ederet, ab ineunte verb septembri cruribus movendis uUrd 
non esset, manuumque ac brachiorum fere omnem motum amitteret, humeris 
soils, ac femoribus nonnibil adhuc obsequiosis.» Entrde a I’bdpital dans cet 
dtat fin novembre, elle y fut traitde pendant six mois par Debadn, et en sortit 
gudrie. (Ratio medendi, pars IX, cap. VII; Paris, 1767.) 

Obs. VII bis. — Cinq hommes s’empoisonnent accidentellement avec une 
bouteille de vin contenant en dissolution deux gros d’arsenic. Quelques 
heures aprds, Pun d’eux, dtendu au milieu de la cour sur le fumier, avait 
les extrdmiUs infirieures paralysdes. (Barrier, Journ. de med., 1783.) 

Obs. VIII. — En 1784, un bucheron de Guteborn est empoisoned par sa 
femme, qui avait mis dans un gateau quelques grains d’arsenic. Ce malbeu- 
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feux mari a des envies de vomir toute la nuit, sans le moindre vofflisseinent 
II se Idve de bonne heure, et malgrd le sentiment de brulure qu’il dprouvait 
al’estomac et de vives coliques, il avale une grande quantity d’eau froide, et 
se met rudement a Touvrage. II sent ses coliques disparaltre peu a peu dans 
la journde, mais bientdt il tombetout a coup par terre et devient tout a fait 
roide. On I’emporte a son habitation en pleine connaissance. Tous les mus¬ 
cles du corps dtaient tendus et les membres contractures. Il gudrit peu a peu 
par I’usage des tains chauds. (Hahnemann, Deber die arsenikvergiftung, 
V‘ 57.) 

Obs. IX. — tin vieillard de 70 ans s’empoisonne par mdgardeavec un demi- 
cuillerde a bouche d’arsenic en poudre. Les premiers accidents passds, le 
malade se rdtablit trds-lentement, et pendant plusieurs semaines il eut une 
faibUsse extraordinairea\ec une forte enflure aux pieds. (Fieliz, Neues maga- 
zindeBaldingeb, t789.) 

Obs. X. — Falconer dit avoir vu plusieurs fois des paralysies locales aprds 
I’empoisonnement par I'arsenic. Il cite une observation dans laquelle les 
mains seules etaient affectdes, et deux autres dans lesquelles la paralysie 
s’etendait successivement des doigts aux parties supdrieures, de manidre a 
frapper tout le membre. (Essay on palsy.) 

Obs. XI. — Un homme avale une soupe qui contenait de I’arsenic. Au bout 
d’une demi-heure, coliques violentes, accompagndes de forts vomissements 
et de diarrhee. Les douleurs deviennent si intenses et jointes a une telle 
anxidtd que le malade n’a plus de repos; il se roule par terre, s’abandonne 
auplus violent ddsespoir, et perd la raison; cependant il dchappe a ses pre¬ 
miers accidents, et a la vie sauve. Mais il lui resta pendant longtemps une 
forte dyspnde, et une grande faiblesse surtout dans les pieds; ils dtaient par- 
fois insensibles et roides et devenaient tTbs-douloureux. Les mains dtaient 
aussi roides et insensibles. (Pyl, Aotsaetze und Beobhcatungen aus d. ge- 

BICHTL ARZNEIWISSENSCHAFT, VIII.) ' 

Obs.XIL — Une tidvre tierce, puis quarte, ayant rdsistd au kina et autres 
remddes, est traitde par lateinture de Fowler, vingt gouttespar jour, ou un 
huitidme de grain arsenical. Lafidvre est coupde dds le second acces. Mais il 
survient bientdt de Foppression dpigastrique, des vomituritions, des vertiges, 
du tremblement, et une telle faiblesse que le malade ne pouvait sortir de sa 
chambre; enfln de I’enflure gdnerale. 

Un autre malade, dans un cas semblable, est pris de tremblement; il ne 
pouvait pas se tenir et gardait le lit. 

Dans un autre cas de fldvre quarte traitde de la meme manidre, il y eut 
tremblement de tout le corps. (Ebers, Joubn. de Hdpeland, 1813.) 

Obs. XIIL— Une femme de 28 ans s’empoisonne avec un morceau d’arse¬ 
nic de 8 grammes. Les deux premiers jours, elle vomit jusqu’a soixante- 
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(lix fois; diarrhee frequents les jours suivants. Elle se retablit peu a peu ; 
mais huit jours aprfe, elle se plaignait d’un sentinr.ent de brulure a I’esto- 
mac, et de VinsensibilM de ses mains et de ses pieds; ce qui dura encore 
quelque temps. (Schaeffer, Joubn. de Hufeland, 1816.) 

Obs. XIV. — Dans un trfes-beau cas d’empoisonnement, citd par Bernt, dd a 
line grande quantitd d’arsdniate de potasse, il y avail paralysie du sentiment 
et du mouvement des mains; le mouvement des extrdmitds infdrieures dtait 
aboli aveccontracture aux deux genoux. (Bernt, BeIitbaege zcb gebichtlic. 
ABZNEIKONDE, 1818.) 

Obs. XV. — Dne jeune fllle avale 4 grammes d’arsenic. Les symptdmes 
accoutumds d’irritation gastro-intestinale se produisent bientdt. Xu bout de 
vingt-quatre heures, rdmission notable, accidentde de ddfaillance. Douze 
beures plus tard, amelioration plus notable encore. L’estomac ne rejette plus 
les liquides. Mais bientdt succfede une sdrie de nouveaux symptdmes. A la tin 
du second jour, elle est prise de rdves effrayants; insomnies, lipothymies. 
Le lendemain matin, elle se plaint de froid le long de I’dpine dorsale, de ver- 
tiges et de photopbobie. Le quatridme jour, douleurs dans les extrimitis et 
ddmangeaison gdndrale. Les symptdmes persistent jusqu’a la fln du sixieme 
jour, oil tout a coup elle est prise de convulsions du cdtd gauche, d'ecume a 
la Louche et de perte compldte de connaissance Les convulsions durent deux 
heures, et la perte de connaissance persiste toute la nuit. Le lendemain soir, 
mdme attaque. Le dixidme jour au matiu, autre attaque plus faible. 11 en 
vieut encore une autre le jour suivant a midi, et ainsi de suite jusqu’au dix- 
neuvidme jour. Quelque temps aprds, elle se plaint de constriction thora- 
cique et de gastralgie; puis elle Unit par gudrir. (Roget, London med. chib. 
TBANS., n, 154.) 

Obs. XVI. — Cinq personnes d’une mdme* famille sent empoisonndes par 
I’arsenic et sent prises toutes au ddbut des accidents accoutumds. L'une 
d’elles a,le premier jour, une attaque d'ipilepsie, qui se rdpdte le second; 
elle dprouvait, en outre, des contractions frdquentes aux muscles du tronc, 
de Vengourdissement sur tout un cdtd, de la chaleur et de la ddmangealson 
aux mains et aux pieds. Une autre personne eut le premier jour du tremile- 
ment dans le bras et la jambe droite, et plusienrs attaques d’dpilepsie pendant 
la nuit. Pendant quinze jours qui suivirent, elle eut tous les soirs, a la mdme 
heure, une attaque d’dpilepsie. L’accds ne vint pas le buitidme jour, pour 
reprendre ensuite et se reproduire frdquemment pendant plusieurs mois. 
(Marshall, Edinb. med. and subg. joub., XIII, 507.)o 
Obs. XVII. — Le docteur Murray rapporte I’observation de quatre personnes 
empoisonndes simultandment par I’arsenic. Parmi les premiers symptdmes 
de I’empoisonnement aigu, ily avait cbez toutes une faiblesse extraordinaire, 
et cbez deux en particulier, il existait comme une vdritable paralysie par- 


iielle. L’une d’elles fut paralysde completement du bras gauclie, et six mois 
aprds elle ne pouvait pas encore fldchir le bras. L’autre etait atteinte aussi 
d’un grand dtat de faiblesse gdndrale, ayec engourdissement permanent et 
douleurs des membres infdrieurs. (Edinb. med. sobg. journ., XVII.) 

Obs. XVIII. — M. Leuret a citd I’observation de deux jeunes gens empoi- 
sonndspar I’arsenic. Chez I’un d’eux, aprte diversesphasesdel’empoison- 
nement.Ievingtidmeiour, les muscles fldchisseurs des extremites supMeures 
et infer ’ieures se contracterent; ce qui dura deux mois, et ne parut ceder 
qu’a I’emploi des bains chauds. (Recueil pdriod., 1826.) 

Obs. XIX. — M. Dovergie relate le fait d’empoisonnement de deux dpoux. 
Le mari mourut le treizidme jour, la femme le Tingtidme. Les vomissements 
et la diarrhde persistdrent les cinq premiers jours; puis il surrint, entre 
autres symptdmes, une insensibility tres-marquee des mains el despieds, sur- 
toutcbez la femme. (Journ. univ. et hebd., 1832.) 

Obs. XX. — L’Allemagne conserve le souvenir de la cdldbre empoison- 
neuse de Brdme, nommde Gottfried, qui, de 1813 a 1828, empoisonna avec 
I’arsenie trente-deux personnes, dont quinze moururent. Le docteur Stachow 
a recueilli tous les documents relatifs a I’histoire mddicale de cette longue 
serie de crimes, et les a publids. Chez quelques-unes des victimes, on con- 
stata le tremblement des membres, I’insensibilM et le fourmillement des 
doigts. L’un se plaignait de surditd et de douleurs auxpieds; un autre dtait 
paralyse d’un bras et d’une jambe, d’aprds le dire des tdmoins. Un autre se 
plaignait a sa garde-malade de I’insensibilitd de ses doigts. Un dernier accusa 
pendant toute sa maladie, des formications et du tremblement aux mains et 
aux pieds, une sensation de mort et de torpeur aux extrdmitds supdrieures 
et infdrieures, ce qui I’empfechait de tenir lemoindre objet. (Stachow, Henke’s 
Zeitschrift, 1833.) 

Obs. XXI. — Deux petites lilies, Tune agde de 3 ans, I’autre de 5, sont em- 
poisonndes par mdgarde avec del’arsenic. La plusjeune mourut au bout de 

vingt-sept heures. 11 y avail eu colique, diarrhde, etc.et elle ne pouvait 

plus remuer les membres. (Haffter, Schweizerische Zeitch. yon pommer.) 

Obs. XXII. — Un jeune liomme prend le matin une quantitd notable d’ar- 

senic. II est bientOt pris de vomissements, d’angoisses.On lui administre 

dans lasoirdeduperoxyde de fer hydratd, etlelendemain, le malade dtait 
rdtabli; mais il se plaignait encore d’une faiblesse gyndrale portant principa- 
lement’sar les extrymMs. (Oppler, Med. Zeitung. in preussen, 1841.) 

Obs. XXIII. — Dans un concours qui avail lieu derniferement a I’Ecole de 
Montpellier, pour la place de chef des travaux anatomiques, cinq cadavres 
avaient dtd injectds depuis quelques jours par le systdme artdriel, a I’aide de 
60 grammes d’acide arsdnieux dans un litre d’eau, comme moyen conserva- 


16 

teur. Les cinq candidats qui ont eu a dissdquer ces cadavres, savoir : MM. Al- 
quid, Benoit, Bourcly, Bouliclie et Pergez, ont dprouvd des symptOmes d’em- 
poisonnement, savoir : des dtourdissements, des dblouissements, des coli- 
ques, de la diarrlide, des nausdes, des vomissementsj etc., et en outre une 
douleur vive, lancinante et continue dans les doigds et au niveau des ongles, 
qui empechait I’usage des mains; la main elle-mdme prdsentait un mouvement 
conmUif. Ces symptdmes se sent dissipds au bout de quelques jours. Un 
sixidme candidat, M. Quissac, qui n'avait pas travailld sur les cadavres prdpa- 
rds de la sorte, n’a rien dprouvd de pared. Le concours a dii dtre suspendu. 
(JOUKN. DE LA Soc. DE JIED. DE MONTPELLIER, ddC. 1844.) 

Obs. XXIV.—Un jeune homme de 27 ans s’empoisonne avec 4 grammes de 
vert de Schweinfurt (mdlange d’acdtate et d'arsdniate de cuivre, contenant en 
outre une certalne proportion d’acide arsdnieux); les premiers accidents sent 
combattus par le sulfate de fer hydratd. 

Le lendemain, il existait encore quelques vomissements, et en meme temps 
le inalade ne pouvait pas tenir ses hras dtendus, ni les dlever, ni les dcarter ; 
il y avail en outre tremUement des doigts. 

Le troisieme jour, il ne pouvait rien tenir dans les mains, symptOme qui 
persistait encore dix jours aprds, dpoque ou il fut transfdrd dans une maison 
de santd. (Kumpelt, Henke’s Zeitsch. 1846.) 

Obs. XXV. — Un jeune peintre avale, a dix heures du matin, trois pleines 
cuillerdes de couleur de vert de Schdele. Vomissements, coliques, etc.... 

Le lendemain, cessation de ces accidents; mais il survient des douleurs si 
vives dans les pieds, que le malade ne pent se tenir dessus, et pousse des cris. 
On le porte a I’hdpital: il avail tout I’aspect d’un choldrique. 

Mort au bout de quatre-vingt-seize heures. (Kumpelt, loc. cit.) 

Obs. XXVI. — Une jeune fllle de20 ans s’empoisonne, a dix heures dusoir, 
avec une pleine cuillerde a cafd de mort aux rats. Les accidents ordinaires 
de I’empoisonnement surviennent pendant la nuit. 

Le lendemain matin, tremblement de tout le corps; les extremitds sent 
comme paralysdes; le malade ne fait que les trainer avec peine. 

Deux jours aprds, retablissement complet. (Spengler, id., 1848.) 

Obs. XXVII. — Le 13 mai 1847, un homme s’empoisonne avec de I'arsenic 
Parmi les symptflmes habituels figure le tremblement des extremitis qui per- 
siste jusqu’au 17. 

Les jours suivants, parotide avec eruption au visage. 

Le 23, le malade se plaignait d’un grand brisement et abattement dans les 
membres. . 

11 quitte I’hdpital le 27, gueri. , 

Quatre semaines aprds, il se plaignait encore de ce que ses pieds dtaient 
froids, comme endormis et insensibles, (Spengler, id.). 
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te professeur Huss (de Stokliolm) cite, dans son Lean livi'e sur I’ai- 
eoolisme chronique, I’observalion suivante, qui lui a eld commnni- 
qude par Malmsten: 

Obs. XXVIII. — Au printemps 1817, je donnai des soins a ira homme agd, 
pour un eczdma chronique. L’affection avail envalii la pins grande partie du 
corps et s’accompagnait, pendant la null, de ddmangeaisons excessives. Apres 
divers remddes adoucissants, administres sans succes, je prescrivis les pi¬ 
lules asiatiques, une pilule par jour, chaque pilule conlenant nn quatorzidme 
de grain d’acide arsenieux. 

Au bout de deux semaines, le malade allait beaucoup mieux; mais comme 
11 dtalt survenu un flux d’urine trds-considdrable, avec self notable, j’en sus- 
pendis I’usage. Au bout de quelques jours, le malade, qui avait grande con- 
flance dans le remdde en question, voulut le reprendre pour se ddbarrasser 
compldtement de sa maladie de peau. 3e le lui permis, en lui recommandant 
expressdment d’en surveiller Faction, et de ne pas prendre plus d’une pilule 
par jour. Le malade, indocile, prend amon insu, non-seulement deux pilules 
par jour; mais ilen continue Fusage, alors qu’dtaient survenus des symp- 
tdmes qui me les auraient fait supprimer compldtement. 

II tombe serieusement malade, et lorsqu’il me fait appeler, je le trouve dans 
Fdtat suivant: convulsions des membres infdrieurs avec tiraillements doulou¬ 
reux partantde Fdplne dorsale, anxidtd generale, formications et tremblement 
de tout le corps, sentiment de froid dans le dos, faiblesse du systeme muscu- 
laire, principalement des extremites infdrieures, ce qui rend la marche incer- 
taine et vacillante. 

Aprfes avoir ddbutd par un laxatif, je donne Fopium, qui fait disparallre les 
accidents, a Fexception du tremblement et de la faiblesse musculaire, qui 
n’ont cedd qu’a Fusage des bains de mer. Le malade en revient non-seule¬ 
ment plein de force, mais delivre completement de son eczema. (Magnus 
Huss, Chrovische Alkohois Kbankheit. Stokholm, 1852.) 

Obs. XXIX. —11 est des cas d’empoisonnement par Farsenic, ou non-seu¬ 
lement il y a paralysie de mouvement, mais encore paralysis de sentiment. 
J’ai vu un cas oU, pour combatlre une flevre intermittente, on avait donnd 
une dose trop considerable de teinture de Fowler, une pleine cuilleree a cafe, 
Apres les accidents ordinaires de Fempoisonnement aigu, il survint peu a peu 
une paralysie presque complete des extremites, avec anesMsie de la peau 
des mains et des pieds, douleur de sensibilite du racbis par lapression, dou- 
lewrs excessives avec tiraiiiement aux lombes et aux membres inferieurs. 
(Huss, loc. ctt.) 

Obs. XXIX bis. — J’ai eu occasion d’observer deux autres cas semblables, 
Hans lesquels Fempoisonnement dcbuta par des sympldmes gaslro-intesti- 
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naux, .les sympl6mes nerveux n’ayant surgi que plus tard, et avec beaucoup 
plus d’inlensitd que dans I’observation prdcddenle (obs. 28). Je vals citer I'un 
de ces cas, qiii addja dtd publid dans la thdsedeE. G. Aeberg snr I’empoison- 
nement arsenical chronique (Om chkonisk absenikfoebgiftning, Cpsala, 
1850.) 

Eriksson, jeune homme de 21 ans, avail achetd d’un mddicastre une pondre 
pour se gudrir d’une fldvre intermittente; 11 fut constatd plus tard que cette 
poudre contenait neuf grains d’acide arsdnieux, mdlds a un gros d’oxyde 
ferroso-ferrique. 

Lemalade prend ce mdlauge, et bientOt il survient des Tomissements vio- 
lents qui persistent pendant un jour et demi. Les matidres vomies dtaient 
mdldes de sang, et en mdine temps sensation de ddchirement et de brdlure a 
I’estomac, soil inextinguible, angoisse, crampes intermittentes, cdphalalgie 
violente et tendance an ddlire. be ventre est si ballonnd et si douloureux 
qu’il ne pent supporter le poids des couvertures. 

Les vomissements ayant cessd, le malade reste plusieurs jours sans con- 
naissance. Le ddlire passd, il ressent unedouleur obtuse dans le dos, accom- 
pagnde de contractions passagdres douloureuses sur le c6td externe des ex- 
trdmites et d’engonrdissement des extrdmitds des doigts, qui plus tardenva- 
hit les mains et les bras; puis il s’apercoit du meme engourdissement d’a- 
bord aux orteils, ensuite aux pieds et aux jambes. En mdme temps, fai- 
blesse notable des extremMs; il tient difflcilement un objet a la main; sa 
marche est incertaine el vacillante. Cependant I’appdtit a reparu, les selles 
sent nprmales et le sommeil bon. 11 sue souvent et urine plus frdquem- 
ment que d’habitude. 

Pendant plusieurs semaines, la faiblesse des extrdmitds augmente pluWt 
qu’elle ne diminue; c’est pourquoi il entre a rhflpital des .Sdrapbins, ou I’ou 
constate I’dtat suivant; i corps robuste et bien muscld; pas de cdphalal¬ 
gie; riendncdte de I'intelligenceet dela vue; nulle trace de douleur ou de 
sensibilitd a la pression le long de I’dpine dorsale; sensibilitd des deux 
mains jusqu’au poignet notablement affaiblie; au-dessus, sensibilitd nor- 
male. 11 existe aussi un peu d’anestbdsie depuis rextrdmitd des pieds jus- 
qu’aux genoux. Impossibilitd de bien saisir et de tenir un objet avec la 
main; la marche est incertaine et vacillante ; il tomberait d terre s’iln’itait 
soutenu. Les muscles dorsaux sent affaiblis; il Ini est difficile de se tenir 
assis. Les extrdmitds snpdrieures sont dgalement affaiblies et vacillantes. 
Dans la soirde, formications dans les doigts et les orteils : ce qui n’existe 
pas durant le jour. 

Le malarle est traitd successivement par I’amica, la noix vomique asso- 
cide aux bains et aux frictions stimulantes. Rdtabli au bout de six semaines, 
it quitte I’hOpital, n’ayant plus qu'un peu de faiblesse dans les genoux et un 
leger eiigourdissemenl a I’extrdmitd des doigts. (Huss., loc. cit., p. 4G8.) 



Obs. XXX. — On m^decin distingud de I’dcole homcEopathique appelle Tat- ’ 
Mention sur divers symptOmes constatds chez les individus qui habitent des 
chambres oil I’on a mis des papiers verts. Ce genre de papiers livrds au com¬ 
merce, en Allemagne, contient jusqu’a 60 pour 100 de matidre arsenicale. 
Parmi divers symptOmes, on voit figurer des dooleurs plus on moins vio- 
lentes le long des racbis, accompagndes d’une grande faiblesse, incertitude, 
et vacillation dans la marche, avec vertiges. (Goullon, Au.gemfjne homceop, 
ZeitoNg., 1853, t. XLTI, n" 12.) 

Obs. XXXI. — Cette observation est un des cas les plus instructifs d’em- 
poisonnement arsenical qui ait jamais dtd publid. Bile demontre, surtout en 
ces jours de rafDnement criminel, que I’arsenic, qnoique manid par des mains 
habiles, dans la vue d’un empoisonnement secret, ne tue pas d’une manidre 
oceulte et insaisissable, ne donne pas une mort qne la science ne puisse dd- 
finir, mais qu’il produit au contraire les symptOmes les plus caractdristiques 
et les plus graves, forme typique de cette espdce d’empoisonnement. 

Au commencement de mai 1855, madame Wooler, femme ddlicale, agee de 
38 ans, est prise de malaiseet de vomissements, apres avoir dlnd comme d’ba- 
bitude- Dans le courant de la semaine, d’aprds le rapport de la servante, ma¬ 
dame Wooler continue a Otre malade, mais elle ne vomit plus. 

Le 8 mai, le docteur Jackson estappeld; il trouve la malade en proie aux 
symptOmes d’une irritation gastro-intestinale, et la traite par de Idgers amers 
et du bismuth. Madame Wooler dtait alors dans I’dtat suivant; ceil languis- 
sant, pouls petit et frOquent, flatulences, boquet sans expectoration, selles 
muqueuses avec Opreintes et coliques depuis quelques jours; rougeur des 
paupiOres et des narines, perte d’appdtit et grande prostration des forces. 

Les trois on quatrajours snivants, anxiOtd, insomnie, faiblesse de plus en 
plus grande, recrudescence des coliques, du tenesme et de la diarrbee, qni 
devient sanguinolente; sOcberesse et roideur de la gorge, avec raucitO de la 
voir. La malade recommence a vomir. Bisrautb, acide cyanbydrique, lave¬ 
ments astringents et opiacOs. 

M. Henzell est adjoint a M. Jackson, et constate I’Otat de la malade, tel qu’ii 
vient d Otre dOcrit. Les mOmes symptOmes persistent sans cbangement no¬ 
table, autrement qu’une exacerbation progressive, rOsistant a tout Iraitement 
approprie. 

Le28 mai, la boucbe s’ulcOre, deglutition difficile. 

Le 30, les selles prennent un aspect graisseux dO a la prOsence dii pus, ce 
qui est constate par le microscope. Les vomissements et les dejections aug- 
mentent, les vomissements n’ayant lieu qu’aprOs I’ingestion de riourriture et 
de remOdes. La langue est rouge et enflammde, laboiiebe et les lOvres exco- 
riOes, I’anxlOte et I’insomnie trOs-grandes. 

Le 4 juin, persistance et aggravation des symptOmes. Le stOtboscope accuse 
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au sommet des deui poumons une ldg6re infiltration tuberculeuse. A raison 
des symptOmes foumis par la poitrine el Tabdomen, on soupconne une tu- 
berculose, et Ton administre de I’huile de foie de mome, de concert avec les 
layements opiac^s. Cependant, a partir de ce jour, M. Henzell commencait a 
soupconner que les symptfimes offerts par la malade pouvaient bien Mre 
produits par un empoisonnement arsenical. 

LeSjuin,le docteurHaslewood estappelden consultation. Les conjonctives 
dtaient trfes-injectees, les narines trfes-rouges; la boucbe et les Ifevres, exco¬ 
rides, dtaient le sidge d’une grande douleur. La langue dtait aussi rouge et 
ulcdree. Ddglutition diflicile; quelques ulcdralions a la gorge. Irritation et 
chatouillement au larynx; enrouement. L’anus dtait excorie. La malade se 
plaignait de .douleurs a I’estomac, avec soif vive, anorexie et vomissements 
frequents. En meme temps, coliques, tdnesme, diarrbde, hoquet, anxidtd, in- 
somnie et souffrance gdndrale; pouls faible, a 130. 

Le 10 juiOj urines rares, de couleur foncee, plus denses qu’a I’dtat normal; 
on y constate la prdsence de I’albumine, de lamelles composdes de globules 
sangulns (dpithdliums) et des cylindres fibrineux (1). 

Le 13 juin, la face et les bras se couvrent d’une druption qui prend gra- 
dnellementle caractdre d’un eczdma. Persistance des mdmes symptdmes qui 
offrent, commeau ddbut, unemarche paroxystique remarquable. 

Le n, les trois mddecins qui, chacun en leur particulier, soupconnaient 
que madame Wooler pouvait bien dtre sous I’influenee de I’arsenic frdquem- 
ment administrd a petites doses, se communiquent leurs impressions. Ce 
soupcon engendrd par I’dtude des symptOmes dtait confirmd jusqu’a un cer¬ 
tain "point par I'examen des urines qui avail dtd fait le 14 et les jours sui- 
vauts par M. Henzell, qui avail cru y trouver de I’arsenic par le procddd de 
Reinsch. 

Le 29 juin, les traits s’altdrent profonddment; insomnie excessive, malgrd 
les doses'frdquentes d’opium. 

Le 23 juin, les accidents s’aggravent: faiblesse extrdme, pouls faible, in¬ 
termittent, bords de la langue ulcdrds, palais convert de pustules, mains 
froides et convenes desueur; vomissements douloureux, diarrbde moindre. 
La malade se plaint depuis deux ou trois jours d’wne sensation d’engourdisse- 
ment, de roideur et de tiraillements dans les bras. Ce jour-la Purine exa- 
minde n’offrait plus les caractdres des jours prdcddents; o’dtait dvidem- 
ment une urine dtrangdre substitude par accident ou intentionneUement. Les 


(1) Ce nouveau fait d'albuminurie sous I’intiuence arsdnicale confirme ce 
qu’on a ddja avancd sur I’arsenic, a savoir, qu’il a la propridtd de rendre les 
urines albumineuse; ilexiste d’autres observations et expdrimentations, en 
dehors de I’observation- de Christison, qui ddmontrent ce fait. 
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jours suivants, elle reprenait son dtat habitiiel, Dans I'urine recueillie le 2?, 
je constatai avec la plus grande certitude la presence de I’arsenic par I'ap- 
pareil de Marsh modilld par Berzdlius. 

Le 26, tous les symptdmes empirent, et spdcialemcnl le tiraillement et- 
Vengourdissement des mains; pouls a’150, petit, miserable. La nuit suivante, 
la malade est prise d’attaque de convulsions t^taniques qui deviennent de 
plus eii plus frdquentes et flnissent par etre continues. 

La malade meurt le 27 a dix heures du matin, ayant conservd jusqu’a la tin 
ses facultds mentales. 

M. Henzell a trouvd de I’arsenio dans le foie. Le docteur Taylor, de I'hd- 
pilal de Guy de Londres, dans le foie, le coeur, les poumons, les intestins, 
surtout dans le rectum, et dans les liquides dpanchds, dans le peritoine. Les 
mdmes rdsultats ont dtd obtenus par M. Richardson, chimiste de New¬ 
castle (1). 

L’opinion des medecins a 6t6 que la maladie de mistr. Wooler 6tait 
due a de I’arsenic donnd 4 doses rep6t6es. On m’a demande si les 
symptdmes auraient pu etre produits par une maladie nalurelle, et j’ai 
rdpondu que je ne pouvais assignee au corps humain une limite dans 
la possibilite d’offrir une combinaison de maladie se prdsenlant avec 
les mdmes symptdmes, mais que je n’avais jamais vu, ni lu, ni out 
dire un cas qui ressemblat mieux que celui-ci aux effets de I’arsenic. 

Est-il possible, en eflFet, de trouver un type mieux caraetdrise de 
rempoisonnement arsenical? N’y trouvons-nous pas I’irritation ou 
I’inflammation des conjonctives et des narines, de la bouche, de la 
gorge, de la trachde, de I’estomac, des intestins et des reins, Yiruption 
eczimaleuse, [excessive prostration, I’insomnie, I’anxidtd, les remar- 
quables troubles nerveux qui ont prfieddd la mort, Vengourdissement 
et le tiraillement des bras, et les convulsions titaniques? 

II est hors de doute que mistr. Wooler a 6te empoisonn^e avec de I’ar- 
senic. II est certain que I’empoisonnement a commence le I'^mai, et 
que les symptdmes arsenicaux ont suivi leur marche liabituelle jus- 
qu’a la fm. 

L’arsenic a 6t6 dvidemment la cause de la mort. Les symptdmes con- 
servant leur caractSre primitif sont arrives a leur maximum d’inlen- 
site, tout en offrant des remissions accidentelles jusqu’au cinquieme ou 


(1) D’aprfes les dibats judiciaires relatifs a cette affaire, il parattquema- 
dame Wooler avail dtd empoisonnde par son mari mSrae surtout a I’aide 
dc lavements repetes oil Tarsenic clait introdiiit. 






sixieme j'our avant la mort; mais k cette p6riode il est survenu des 
affections nerveuses locales remarquaWes qui sont frequences dans le 
cas d’action lente du poison. Quelques journalistes, dans leur ingd- 
nuite, ont voulu diever des doutes sur la cause de la morl; mais il ne 
pent pas y en avoir pour celui qui est a la fois toxicologiste et mdde- 
cin. (Ghristison, Edinburgh medicau journal, January and February 
1856.) 

J’ai citd longuement cette derniere observation du professeur Chris- 
tison, parce que c’est, en effet, une des plus intdressantes qui aient 
dtd publides. On voit quelle importance diagnostique les toxicologistes 
anglais attachent aux diffdrents phdnomenes nerveux produits par 
I’arsenic, et Ton comprend de suite dans quelle erreur grave sont tom- 
bds les auteurs qui ont nid ces symptdmes, puisque cette ndgation 
vient enlever un dldment prdcieux et incontestable au mddecin-ldgiste 
ehargd d’dclairer les investigations de la justice. 

Outre les quatre observations citdes par M. Raoul Leroy-d’Etiolles, 
dont deux lui sont personnelles, la troisieme appartenant ^ Thilenius 
(Med. chjr. Bemerkungen, Francfort, 1809), et la qqatrieme a M. Aran 
(Union med. , 6 juillet 1852), cfr. Borges (Rust’s magazin, 1819), 
Schlegel (Journ. de Hufeland, 1827), Goeppert (Henke’s Zeitschrift, 
1852), Zollner (Med. corresp. Baierischen aerzte, 1841), Flecher 
(Verhandl. der K. K. gesellsch. der aerzte zu Wien., 1843), Belloc 
(Med. legale, t. IV, p. 124), et Orlila (Traite de toxicologie, 1852, 
obs. 9, 35 a 56 et 69) (1). 

Tel est le materiel assez complet des observations qui peuvent servir 
de fondement a I’histoire de la paralysie arsenicale et des quelques 
symptdmes qui lui sont associds. Mais k tons ces documents il faudra 
surtout ajouter une monographie qui a paru il y a une dizaine d’an- 
ndes en Allemagne, et que je n’ai pu malheureusement me procurer : 
e’est celle du docteur Schaper (Beitraege zur lehre der arsenikver- 


(1) Depuis la publication de la troisidme ddition de cet ouvrage, dit Orflla, 
j’ai eu occasion de voir un grand nombre d’empoisonnements par I'acide ar- 
senieux... Plusieurs de ceux qui ont dtd gudris ont conservd pendant plu- 
sieurs mois, et quelques-uns pendant deux ou trois an.s, de la faiblesse dans 
les articulations des mains et des pieds.qui dtaient roides et parfois doulou¬ 
reux ; d'eux d’entre eux sont restds pendant six mois paralyses de presque 
toute la moitid infdrieure du corps. (T. I, p. 412.) 
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GiFTUNG, Berlin, 1846). Spengler, dont j’ai cit^ une observation (XXllI), 
se demande si les symptdmes de froid et de torpeur qu’dprouvait aux 
pieds son malade, dtaient bien le commencement de cette paralysie d6- 
crite par Schaper, portant snr les fldchisseurs et les extensenrs des 
mains et des pieds, le reste des membres et du corps fonctionnant rd- 
gulidrement. Comme on le voit, I’Allemagne nons avail ddjd prdcddds 
dans I’histoire de cette paralysie mdtallique, lorsque M. Raoul Leroy- 
d’fitiolles est venu rdcemment appeler sur cette question I’attention des 
observateurs frangais. 

IV. 

Depuis plusieurs anndes, je me suis livre a de nombreux experi¬ 
ments sur les preparations d’arsenic, et j’ai did d mdme de vdrifier 
bien des propridtds de ce hdros des poisons et des mddicaments. J’es- 
pdre pouvoir publier un jour les rdsultats de mon observation per- 
sonnelle ; je puis aftirmer d’avance que j’ai pu reconnaitre la Idgiti- 
mitd de la plupart des symptdmes physiologiques de I’arsenic, de 
ceux mdme qui out dtd le plus contestds. On comprend parfaitement 
que je n’ai pas pu constater le fait de paralysie dans des experiences 
directes sur I’homme, attendu qu’il ne se ddveloppe qu’a des doses 
toxiques; mais d doses tbdrapeutiques et mdme en poussant tres-loin 
le fractionnement de rarsenic,j’ai vu souvent se produire desdouleurs 
sur les extrdmitds, sans parler de la face et du tronc, ou quelquefois 
on peut aussi les rencontrer, ainsi que de la faiblesse, de I’engourdis- 
sement et des formications. C’est pour moi un fait pharmaco-dyna- 
mique incontestable, que I’arsenic determine des douleurs sur les ex¬ 
trdmitds. J’extrais de mes notes I’observation suivante, qui ne fait 
du reste que confirmer un fait que j’ai largement ddmontrd dtre tradi- 
lionnel. 

Obs. XXXII. — Fille Boeuf, agde de 17 ans, entrde a I’HOtel-Dieu de Cler¬ 
mont-Ferrand, en mars 1855. Amdnie; quelques traces de chlorose. 

EUe a dtd traitde par I’arsdniate de fer depuis le 31 mars jusqu’au 11 avril 
inclusivement, a la dose de quelques fractions de milligramme dissous dans 
SO grammes d’eau, faisant quatre cuilleides a bouche par jour. 

Pendant les dix premiers jours, ddmangeaison frdquente a la figure et au 
eou, avec apparition de tres-petits boutons papuleux et fugaces; rbideur des 
paupidres, ddmangeaison des yeux avec sentiment de graviers. 
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I.e 10 avril, depuis deux jours, papules discrfeles Irfes-niarqudes a la figure, 
Sar I’aile gauche du nez, il existe une dizaine de larges boutons rouges pa- 
puleux. 

Le 11, douleurs notables dans les jambes. 

Le 12, il existe nne douleur trbs--vive au bras et au poignet droit, ainsi 
cju’a la jambe droite. La douleur est si forte au hras droit, que la malade ne 
peut pas le porter d la Ute. L’apparitioH de ces douleurs me fait supprimer 
I'arsdniate de fer. 

Les jours suiTants, les douleurs continuent aussi vives dans les membres, 
infdrieurs, ainsi qu’au bras droit; la malade se Ifeve, mais elle reste assise 
pendant la journde, a cause de ses douleurs. 

Le 17, la malade souffre vivement dans la main droite; le pouce est tumd- 
fid, trds-douloureux an toucher, couvert d’une large plaque rouge. Elle ne se 
Idve pas depuis bier; elle pleure a raison de ses douleurs des membres. Elle 
ne peut mouvoir les jambes. 

Cependant I’druption papuleuse du visage a continud samarche ascendante 
depuis un septdnaire. Le visage et le pourtour des oreilles sent converts de 
papules rougeatres nombreuses, dont quelques-unes sent larges comme une 
pidcede20 sous, ressemblant a une vdritable druption syphilitiqne; ajoutez 
a cela une bldpbarite intense, avec tumefaction, des paupidres et larmoie- 
ment considerable. 

Les jours suivants, les douleurs des membres diminuent, I’druption de la 
face se fldtrit, et la malade commence a se lever un peu pendant le jour. 

Le 28, les douleurs ont redoubld. La malade a gdmi toute la journde et n’a 
pas pu se lever. 

Sortie le 3 mai. Les douleurs ont cessd; mais I’eruption du visage, quoique 
fldtrie, est encore tres-notable. 

J’ai citd cette observation pour ddmontrer le fait de douleur arse- 
nicale; elle prouve aussi le fait d’exantlieme arsenical, symptdme 
excessivement frdqueut dans I’histoire de I’arsenic, et qui pourtant a 
dtd nid, comme on le verra plus bas (1). 

V. 

A I’aide des nombreux faits precedemment cites, il faut maintenant 
ddifier I’histoire de la paralysie arscnicale; elle a ddja dtd savamment 


(1) Voir a I’appui un article que j'ai publid recemment dans le Moniteur 
DES hOpitacx (22 ddcembre 1857) surl'histoire des Eruptions arsenicales. 
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esquisstie par M. Lor6y-d ELiolles(l); iiiais je tiens a la completer, tout 
en rendant hommage au talent de ce jeune observateur. 

On pent soutenir avec lui que, proportion gardde, la paralysie arse- 
nicale est plus frdquente que la saturnine; le plomb exerce, en effet, 
une action Elective bien plus fr6quente sur le systeme nerveux gan- 
glionnaire des iutestins, en y developpant un ensemble symptoma- 
tique connu sous le nom de colique saturnine, tandis que I’arsenic 
agit aectivement de prdKrence sur la moelle epiniere; ce qui a fait 
direii Wibrner que, dans I’empoisonnement arsenical, le systeme ner¬ 
veux rachidien dtait constamment lesd. 

Quoique la paralysie arsenicale ait parfois de la tendance ^ se gdne- 
raliser (2), sa sphere d’election git pourtant dans les extremitds infd- 
rieures, et Ton peut en dire autant de quelques autres symptbmes arse- 
nicaux, tels que la douleur, la faiblesse et I’engourdissement (3); ce 
qui justitie encore I’opinion de Wibrner qui a prdtendu que, dans 
I’empoisonnement arsenical, c’dtait surtout la partie inferieure de la 
moelle qui etait attaquee. Toutefois la paralysie a dtd constatde exclu- 
sivement sur les membres supdrieurs, surtout la paralysie partielle(4), 
tandis queje u’ai point rencontrd d’observation de paralysie des mem¬ 
bres infdrieurs, ou les deux extrdmitds ne fussent atteintes simulta- 
nement. 

La paralysie arsenicale ddbute toujours par le bout des extrdmitds. 
Elle peut meme se borner soit aux pieds (5), soit aux mains (6) et 
mdme aux doigts (7). On I’a vue s’dtendre progressivement de la main 
a tout le bras (8). 

Elle parait porter plus souvent sur le mouvement que sur le sen¬ 
timent. On rencontre pourtant ces deux formes assez souvent asso- 
cides (9), comme aussi on a vu I’anesthdsie exister seule (10). 


(1) R. Leroy-d’Etiolles, Thilenius, Aran, et obs. 21. 

(2) Obs. 1,2, 4,5, 7, 11, 13,19,27,29. 

(3) Obs. 4, 11, 17, 20,25,27, 28,29, 30. 

(4) Obs. 10, 13,17, 19, 20. 

(5) Obs. 11, 13, 19,27, 29. 

(6) Obs. 10,14, 20. 

(7) Obs. 20. 

(8) Obs. 10. 

(9) Obs. 6, 14, 29. 

10) Obs. 11, 13, 19,20, 27. 
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Nous avons d6j4 vu que la paralysie appartenait plut6t au troisierae 
c1pgr6 de I’empoisonneraent arseuical. Lorsque I’ingestion du poison 
est promptement mortelle, dans I’espace de moins de vingt-quatre 
heures par exemple, ce n’est que par exception que ron voit appa- 
raitre des ph6nom6nes de paralysie (1). On pent cependant soutenir 
qu’elle existe en principe pour ainsi dire; car, dans unefoule d’obser- 
vations quej’ai parcourues et qui appartiennentace premier degrd, il 
est tonjours question d’une prostration extreme, d’une faiblesse extra¬ 
ordinaire (2). C’est un symptdme habituel, et j’estime qu’au point de 
rue mddico-ldgal, il doit fitre pris en consideration; or c’est bien la un 
premier degrd de la paralysie, une veritable faiblesse paralytique. , 

La durde de la paralysie arsenicale, dans les cas rapportds par 
M. Leroy-d’fitiolles, a 6te de quatre, six, sept et dix mois. Elle peut 
mdme, dit-il, persister des annees. Dans les observations precddem- 
ment citdes, nous voyons ces resultats se confirmer et la paralysie 
durer quelques jours, qiielques semaines, des mois, des anndes et 
mfime toute la vie. 

L’etude des symptdmes qui escortent la paralysie arsenicale, ou qui 
se produisent dans la mdme sphere qu’elle, est digne de remarque. 
Au premier rang figurent les douleurs des extremitds (3), qui sont 
quelquefoisexcessives (4J. Hahnemann, danssamonographie, ainsistd 
avec raison sur la sensation de brfilure qui les accompagne, et quand 
il en parle, il leur donne le nom de douleurs brulantes (Brennende 
Schmerzen). Elies peuvent accompagner la paralysie ou la faiblesse 
paralytique (5), ou exister en dehors d’elle (6); on les voit se ddvelop- 
per avant la paralysie mdme (7), ainsi qu’avant les convulsions (8); 
quoiqu’elles existent de preference sur les extr6mit6s, on les a consta- 
16es quelquefois le long du rachis (9). Pour completer I’histoire de ces 


(t) Ohs. 7 bis, et 21. 

(2) Obs. 9, 11, 12, 17, 22, 30. 

(3) Obs. 3, 4, 11, 15, 17, 20, 25, 29. 

(4) Obs. 25, 32. 

(5) Obs. 3, 11, 17. 

(6) Obs. 20, 23, 25 . 32. 

(7) Obs. 4. 

(8) Obs. 15. 

(9) Obs. 30. 



dfiuleiirs, je tiens a cilw une observation que je trouve dans Quarin 
(Animadv. practic/E in DIVERSOS MORBOs, 1787): « Virum tractandum 
habui, qui arsenico sumplo, dirissimis doloribus arthriticis, et febre 
lento vexabatur, cui in manuum eeque ac pedum digitis tophi nasce- 
bantur, capillique omnes fluebant. Eum ego lacticiniis, pulveribus ex 
sulphure et anlimonio, et decocto sarsaparill® per annum coutinuato, 
interposito balneorum dulcium usu, integrae valetudini recens resti- 
tui. » 

Le tremblement est, comme on le sait, un ph6nom6ne essentielle- 
ment paralytique. C’est souvent, avec la faiblesse, un des premiers de- 
gres de la paralysie. C’est un symptbme tr6s-fr6quent dans I’histoire 
de I’empoisonnement arsenical. II est plus souvent g^n6ral (1) que 
partiel (2). On le voit pr6c6der ou accompagner la paralysie (3), comme 
aussi prec6der les convulsions 6pileptiformes (4), ou exister seui (5). 

De mSme que la paralysie, la contracture affecte de pr^Krence les 
extr6mit6s inferieures; elle peut 6tre passagere, et beaucoup d’obser- 
vateurs en ont parl6 sous le nom de roideur et de crampes. Mais sou- 
vent elle devient permanente et constitue, comme suite de I’empoison- 
nement, un accident grave. 

On a m6me parfois constat6 dans I’empoisonnement arsenical des 
accidents t6taniques. J’en ai cit6 une observation (6), et il en existe 
quelques autres qui d6posent en faveur de ce symptbme. 

Rien n’est plus frequent aussi, en lisant les observations d’empoi- 
sonnement aigu, que do trouver une anxi6t6 extraordinaire, avec 
mouvements dAsordonnfis et quasi-convulsifs. Mais il est remarquable 
de voir, comme aflections cons6cutives, se developper de vdritables 
accidents Apileptiformes. J’en ai donn6 deux observations comme spe¬ 
cimen (7), et i’aurais pu en citer encore. 

Mais pour mieux preciser et completer I’histoire de la paralysie 
arsenicale et de son cortege de symptdmes, je ne puis mieux fairev 


(1) Obs. 5, 12, 16, 20. 26,27, 28. 

(2) Obs. 24, 

(3) Obs. 5, 7, 26, 28. 

(4) Obs. 16. 

(5) Obs. 27. 

(6) Obs, 31. 

(7) Obs. 15, 16. 
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que de laisser la parole a Hahnemann ; — Lorsque la violence des 
premiers sympWmes s’est apais6e, le poison qui reste dans I’orga- 
nisme attaque les nerfs; la maladie passe du premier au second et 
troisi6me degrd. La mort n’ayant point lieu, il survient des accidents 
de forme chronique; convulsions p6riodiques des membres et surtout 
des pieds, accte de fievre ii forme typique, avec coliques, rdtractioa 
spasmodique du bas-ventre, cdphalalgie, cbaleur et soif. Apres de 
nouveaux acces Kbriles, oil les vomissements et la diarrhee reparais- 
sent souvent, I’organisme cherche a se debarrasser sur les membres 
dn poison qui I’obsMe; ils se contractnrent, surtout les inferieurs. 
Cherche-t-on ii combattre le poison par les diaphordtiques, les accds 
de fievre erratique se rdpetent, le pouls devient intermittent, les yeux 
s’affaiblissent, et mdme se roldissent; la cdphalalgie et la cardialgie 
deviennent insupportables, et sur les muscles contracturds, il se dd- 
veloppe des douleurs brAlantes et pruriantes, semblables aux dou- 
leurs goutteuses et qui n’alldgent nullement les autres symptdmes. Si 
Ton continue le traitement diaphordtique, il survient souvent, avec les 
acces fdbriles rdpdtds, une druplion miliaire qui envahit quelquefois 
tout le corps. La maladie se termine quelquefois par cette crise; 
mais le plus souvent, lorsqu’elle a atteint un haut degrd, ellecontinue, 
et il la suite de cette druption, on voit la contracture se couvertir en 
paralysie, les douleurs goutteuses persistent, I’druption se ddsseche, et 
la desquamation survient. A la suite de cette desquamation, la peau 
acquiert au toucher une sensibilitd douloureuse, les membres et 
surtout les pieds s’oeddmatient, les accds de fievre erratique continuent 
avec oppressiongastrique, coliques, etc. Souvent, dans un accds intense, 
il survient des contractions violentes du corps, et des convulsions 
(eclampsie de Sauvages) avec conservation de I’intelligence. Le mal 
cede-t-il a un bon traitement, les mouvements volontairesreviennent, 
mais au commencement, la contraction musculaire estsans dnergie, et 
I’influx nerveux reparait Men plus vite que I’irritabilitd des muscles 
(Hahnemann, Ueberdie arsenikvergiftung, § 123-127). 

Hahnemann dit aiUeurs (1) que la contracture, la paralysie et les 
douleurs brulaiites sout plus rares dans I’empoisonnement lent, tel 
qu’il existe chez les mineurs, ou tel qu’il dlait pratiqud en Italic a 


(1) i 268. 
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I’aide de Vacqua tofana , et que dans ce mode d’inloxication, on Yoit 
plut6t ]e Irembloinent g6n6ral. 

En resum6,1’action de I’arsenic sur la modlle 6piniere esl un fait 
incontestable qui se traduit par une foule desymptbmes serapportant 
a trois chefs principaux : la douleur, les convulsions (toniques ou clo- 
niques), et la paralysie; ils peuvent, comme nous I’avons vu, exister 
similltanement ou n’apparaitre que seuls; mais I’histoire de la para¬ 
lysie arsenicale est essenliellement lide a celle des convulsions et des 
douleurs, et c’est pourquoi, je n’ai pu siiparer l’6tude de la paralysie 
de celle de ces deux autres symptOmes qui lui font habituellement 
cortege. C’est la un fait qui ne doit nullement dtonner le pathologiste 
qui est au courant des nombreuseS maladies du systeme c6r6bro-spi- 
nal. Quels rapports intimes n’y a-t-il pas, en effet, au point de vue de 
cette trilogie symptomatique entre I’intoxication arsenicale de la 
moelle, et rhdmorrhagie cdrdbrale, I’hydrocdphalie, la mdningite du 
cerveau el de la moelle, et les contractures des extremitds ? Et ces 
rapports saisissants ne prouvent-ils pas une Ms de plus Taction 
remarquable de Tarsenic sur la moelle. 6pini6re ? 

En voilabien assez sur Thistoire de la paralysie arsenicale; un der¬ 
nier mot seulement sur son traitement. 11 faut encore interroger 
Hahnemann pour trouver quelque chose de complet sur ce point, oil 
il n’a dtd, dureste, que compilateur. 11 recommande dans la contracture 
arsenicale les bains chauds domestiques, ou les bains sulfureux se- 
condds par des boissons diapboretiques et quelques opiaces. Lorsque 
la paralysie rdsisteaces memes moyens, il faut avoir recours aux 
bains ferrugineux froids. Ces medications diverses peuvent dtre utiles 
dans la paralysie etle tremblement chronique, Tdclampsie et les dou¬ 
leurs. On pent seconder le traitement par Temploi de la feuille d’oran- 
ger, de la valeriane, etc., mais il faut surtout avoir recours a Tdlec- 
tricite. 

C’est ainsi que Hahnemann, en 1786, avant d’avoir ddcouvert la loi 
de similitude, rdsumait les divers traitements employes par ses devan- 
ciers centre la paralysie arsenicale. Plus tardses disciples, accoutumds 
par Tetude sdrieuse des propri6t6s pbysiologiques des medicaments a 
en ddduiredes applications th6iapeutiques prdcieuses, out elargi le 
cercle de la m6dication anti-arsenicale, et il est curieux de lire 
Hartmann 4 ce sujet: Dans le cas, dit-il, de paralysie causee par 
les vapeurs arsenicales, on ne rdussira pas, si Ton ddbute paries 
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remedes speciflques des paralysies, sans avoir employ'd des anlidoles; 
pen importe que I’intoxication ait lieu d’une maniere brusque ou 
gradude. On pent regarder I’arseaic comme cause certaine de la para¬ 
lysis, quand cet dtat s’associe de temps a autre d des accidents sem- 
blables a ceux de la lievre intermittente, et a des douleurs d’une autre 
nature qui apparaissent toujours la nuit, souvent avec grande prostra¬ 
tion des forces. Ce tableau Irouve sa plus grande ressemblance dans 
I’ensemble des symptdmes du china, qui sera alors le premier remede 
a employer, et cela par doses rdpdtdes, et a des intervalles conve- 
nables. 

A cdtd de china se trouve le veratrum; il lui est presque prdfdrable 
quand la sensation frdquente de faiblesse et la chute rapide des forces 
prddomiuent tellement sur tous les autres phdnomdnes morbides que 
le malade demande avec instance a dtre soulagd. Lors mdme queces 
maux accessoires n’existeraient pas, on tirerait toujours utilitd de ces 
deux moyens; cependant, les symptdmes indiqueront souvent d’abord 
I’emploide Tipecacuanha; en outre, le mddecin ne pourra passe passer 
d'dtablir des comparaisons entrp les symptdmes de la maladie et ceux 
de ferruni, nux, sambucus, graphites ethepar. (Hartmann, Therapeu- 
TiQUE HOM. DES MALADIES AiGOES ET CHRONIQUES; traduit de I’allemand. 
Paris, 1850, t. II, p. 365.) 

C’est maintenant a I’expdrience a vdrilier ces medications diverses, 
plutdt inspirees par une thdorie puissante que par les fails. 11 faut 
d’autant plus accueillir ces donndes, qu’elles se trouvenl ddja en partie 
confirmdes experimentalement du cdtd de I’arsenic, de la noix vomi- 
que et du foie de soufre. 

vi: 

Telle est I’histoire de la paralysie arsenicale; elle ressort d’observa- 
lions nombreuses et incontestables. Cependant, malgre une tradition 
aussi puissante par son anciennetd que par le cortdge de fails, malgrd 
I’aflirmation des pharmacologues et des toxicologistes les plus distin- 
guds, il s’est dlevd deux Ms dans ce siecle une ndgation positive k 
I’dgard de la paralysie et de quelques autres symptdmes ddveloppds 
par I’arsenic. La ndgation est partie de medecins faisant autoritd en la 
matidre : c’est en Allemagne, Harles, et en France, MM. Trousseau et 
Pidoux. 

Citons d’abord le professeur allemand : « Ad hsec porrd roonendum. 
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a pluribus scriptoribus inter symptonaata, tanquam arsenici vel par- 
ciore dosi sumti effeclus exposila, queedam referri, huic pharmaco, aut 
prorsiis non propria aut fortuito singularibusve tantum sub corpo¬ 
ris conditionibus supervenientia (1) pertinent hue stupor et narcosis 
cerebri et systematis nervosi universi...tum horror febrilis a Hahne- 
raannovel post perexiguas doses, certa regularique periodo redire 
dictus, qualem tamen ego nunquam observavi; porro sensus aholitio 
in artubus truncoque, ipsaque musculorum, preeserlim artuum infe- 
riorum paralysis, nec non fehris hectica, articulorum dolores, leuco- 
phlegmatia et exanthema chronicum universalis pariter a Hahnemanno, 
Burdachio, aliisque priorem exscribentibus, arsenici dosium grano 
dimidio minorum usui diutius continuato adscribi solita, quamvis haec 
quoque symptomata adeo minime sint ejusmodi arsenici dosibus com- 
munia, ut nec ipse ego in multitudine casuum a me observatorum, 
nec alii qui me suarum circa arsenici medicas virtutes observationum 
participem fecerent, quodquamillorum deprebenderent,» (Harles, De 
use ARSENICI, p. 167.) 

MM. Trousseau et Pidoux ont dcrit visiblement sous I’influence de 
Harles; ils avouent, du reste, avoir confectionnd leur article Arsenic 
avec I’interessante monograpbie du medecin allemand. 

Dans la premiere Edition de leur Traite de therapeutique, ils confes- 
sent avoir trop raremenl employe I’arsenic pour pouvoir asseoir leur 
Jugement, et dans la derniere ils affirment qu’ils Pont souvent em- 
ploy6, mais que, cependant, leur experience n’est pas suflisante; puis, 
paraphrasant ou copiant Harles dans I’exposd des effets physiologiques 
du medicament, ils s’expriment en ces termes : « Dans Pappreciation 
de ces effets, il est essentiel de ne pas mettre sur le compte du medi¬ 
cament, des symptdmes dvidemment iraputables a la maladie, erreur 
dont nesesont pas assez gardes certains thdrapeutistes. 

»II faut aussi ne pas donner comme sympt6mes de Pinfection arseni- 
cale des accidents tout a fait exceptionnels, et qui sont le rdsultat du 
hasard, ou qui surviennent chez des gens douds d’une susceptibilitd 
insolite. 

»M. Rdcamier nous a souvent cite Phistoire d’une jeune dame a la- 


(1) « Hoc in primis a Hahnemanno, historiolarum antiquiomm de miris 
quantis arsenici effectibus nimis credulo, factum esse jam supra animad- . 
verti.» 
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quelle on ne pouvait donner un atome de raercure sans ddvelopper 
Chez elle un drysipele fort grave; doit-on dire alorsque I’drysipeleest 
un accident de Tadministration des mercuriaux?ce serait dvidemment 
ridicule (1). II en est de m6me de quelques phenomenes qui se sent 
produits quelquefois pendant I’emploi des preparations arsenicales. 

»Ainsi la stupefaction de tout le systeme nerveux, le frisson febrile 
revenant a des pdriodes fixes, la paraplegia, la fievre hectique, les 
douleurs articulaires, laleucophlegmasie, I’exantheme chronique uni- 
versel, etc., etc. Nous ne parlerons pas ici des singulieres reveries des 
homceopathes hypocondriaques, et des innombrahles sympthmes qu’ils 
ont decouverts a I’arsenic: nous les laisserons dans les ideas qu’ils 
caressent, et auxquelles ils s’efforcent de croire.»(Trousseau etPidonx, 
Traite de therap., 1" et derniere edition.) 

Comme on le voit, MM. Trousseau et Pidoux se sent contentes d’a- 
jouter a leur traduction de Harles une critique severe des travaux de. 
Hahnemann sur I’arsenic. Je ne me charge point de defendre le cdiebre 
pare des homceopathes sur toute la ligne... et quandoqui bonus dortni- 
tat Homerus. G’est, du reste, la part du genie de sommeiller quelque¬ 
fois. Mais au milieu de ces rivalites deplorables d’ecole, ou la science 
est sacrifiee plus d’une Ms par la prevention et I’ignorance des. faits, 
il est des droits imprescriptibles qu’il ne faut pas laisser perir, ce sent 
ceux de la veritd. 

Quant aux effets physiologiques de I’arsenic qui out ete coutestes, 
et parmi lesquels figure la paralysie, les doutes et les negations de 
Harles (2) repetes textuellement par MM. Trousseau et Pidoux, ne peu- 
vent pas subsister devant la science serieuse. Je I’ai prouve surabon- 
damment pour la paralysie, et je ne crains pas d’aflirmer qu’il existe 
aussi des exanthemes et des oedemes produits par I’arsenic, une pdrio- 
dicite remarquable dans les phenomenes arsenicaux, une conjonctivite 
arsenicale (3), el bien d’autres symptbmes encore, et que tons ces symp- 


(1) Exageri au lieu de ridicule dans la dernifere edition. 

(2) On est etonne, du reste, de voir Harles nier la paralysie causde par I’ar- 
senic, pendant qu’il admet le tremblement par cet agent toxique. 

(3) L’arsenic exerce sur les yeux une action elective des plus remarquables 
qui se formule par divers symptOmes, comme donleur, rongeur, larmoiement, 
demangeaison, etc. Dans mes etudes pharmaco-dynamiques sur I’arsenic, c’est 
Taction elective que j’ai constatee le plus souvent, d’accord en cela avec 
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46mes ne sont ijoint des reveries. Je I’ai In et v<?iilid bien des fois, et 
pour chaque symptOme en particulier, il Eie serait facile d’apporter 
tout autant de preuves et de documents que pour la paralysie arse- 
nicale. 

Ou’on ne dise pas que dans ce cas on a mis sur le compte du mddi- 
cament des symptdmes dvidemment imputables a la maladie. En prin- 
cipe, il esl souvent possible a une observateur habile qui manie pen¬ 
dant Imgtemps un mddicament, de discerner dans le cas mdme de 
maladie le phdnomene mddicamenteux du phdnomdne morbide, quoi- 
qu’il soit preferable de tous points, pour dviter cette confusion possible, 
d’expdrimenter directement sur des sujets physiologiques. 

Mais cette objection adressde par MM. Trousseau et Pidoux h la 
symptomatologie arsenicale, ne pouvait pas tomber a faux d’une ma- 
niere plus dvidente; car, dans les neuf dixidmes des cas les experiences 
ont dtd directes, puisque la plupart ne sont autre chose que des ob¬ 
servations d’empoisonnement, en d’autres termes, de vdritables expe¬ 
riments sur des organismes sains. Je parle de tout cela d’autant plus 
sciemment, que j’ai pris la peine de compulser la plupart des obser¬ 
vations connues, emprunldes a Hahnemann qui a rdsumd toute la 
tradition jusqu’a son dpoque, puis a tous nos toxicologistes modernes, 
et a un grand nombre de collections scientifiques dtrangdres, dont 
quelques-unes ont ddja dtd indiqudes dans ce memoire. Or de I’analyse 
de tous ces faits, il rdsulte,.je ne crains pas de le dire, une justifica¬ 
tion dclatante de la pathogdndsie arsenicale d’Hahnemann. 

Il faut, du reste, en gdneral, dtre tres-rdservd quand on attaque 
Hahnemann sur le terrain de la pharmacodynamie; ce n’est pas 14 le 
coin vulndrable. Je ne crains pas de dire qu’Hahnemann dissertant 
sur les propridtds des mddicamenis, c’est la tradition mdme. 

On ne sait pas assez que le cdlebre mddecin allemand a dtd en phar¬ 
macodynamie I’homme le plus savant qui ait jamais existd, vivant de 
longues anndes dans la poussiere des bibliotheques, compulsant toutes 
les grandes collections scientifiques, journaux, traitds, mdmoires. 


Werber et Tb. Hunt. Werber (Specielle Heilmittellehre, Erlangen, 1853, 
dit quel’arsenic a dose ordinaire, quelques fractions de grain, ddtermine 
frdqnemment la rougeur des yeux; et, de son c6td, le mddecin. anglais fait 
flgurer la conjonctivite ou la tiundfaction des paupidres parmi les sympttmes 
constants de I’arsenic, et an nombre dessignes de doses tropdlevdes. 

3 







tlieses, observations. Depuis Hippocrale jusqu’ii nos jours, il a analyse 
tout ce qui avait pu 6tre dit surles proprifitfe r6elles des medicaments; 
il a surtout largement puise dans le siecle precedent, siede toxico- 
phile, commence par Melchior Frick, gontinue par Storck et sa bril- 
lante ecole. De sorte qu’en exposant les propridtes des medicaments 
anciennement connus, il n’a fait que raconter la tradition; Men plus, 
il les a verifiees lui-m6me, et malgrd une rndthode d’exposition qui 
parait bizarre, malgrd des details qui sefflblent trop minutieux, on ne 
pent s’empecher d’etre frappd de I’accord qui existe entre Hahnemann 
et ses devanciers. Pour se convaincre de tout ce que j’avance, il suffit 
de lire tout ce que le rnddecin allemand a dcrit en particulier sur I’ar- 
senic; et en rdsume, pour etre logique, il faut accepter Hahnemann 
sur le terrain de la pharmacodynamie, ou nier toute I’observation an- 
cienne. 

Dans ce monument 61eve t I’histoire des medicaments, il existe sans 
doute des erreursde details, des faits contestables et qui ont besoin 
de Ydrilication; mais en contemplant cette oeuvre grandiose dans son 
ensemble, on ne pent s’empdcher d’en admirer les proportions et la 
solidite. 

11 est en outre tres-commode pour Harles, et par suite pour MM. Trous¬ 
seau et Pidoux, d’expliquer par le hasard ou I’idiosyncrasie lesphe- 
nomenes arsenicaux contestes. Mais il est k remarquer surtout, dans 
les questions de therapeutique, que le hasard ou Tidiosyncrasie sont 
presque toujours deux mots mis en avant pour voiler notre ignorance 
des faits; dans I’espfece, il ne peut pas y avoir hasard, puisque les 
symptOmes arsenicaux en question se reproduisent un nombre consi¬ 
derable de fois dans les mfimes circonstances. Quant a I’idiosyncrasie, 
on ne peut pas la nier dans I’histoire des operations mddicamenteuses, 
mais il faut I’entendre dans un tout autre sens que celui de hasard 
individuel. 

Je ne crois pas au hasard : il existe aussi pour les medicaments une 
Providence qui en a rdgularisd les effets. Il y a, dans les opdrations 
medicamenteuses, des symptbmes frequents et habituels; d’autres, 
rares; et dans ces especes et varietes, il faut encore tenir compte du 
temps, de la doseet de I’individu. 

Ces facteurs divers, par leurs combinaisons multiples, donnent des 
resultats tres-vari6s qui peuvent faire conclure au hasard; mais en sui- 
vant attentivement une longue s6rie d’expdriences physiologiques, on 


arrive bienWt a dfim^ler une regie, une norme, et d reconnaitre comme 
caracteristique du medicament ce qu’on est tentd de mettre sur le 
compte de I’accident et du fortuit: quant k I’idiosyncrasie, ce n’est au 
fond qu’une rdceptivite particuliere de I’organisme plus dispose a telle 
operation medicamenteuse plus rare; en ce cas, la rarete devient fre¬ 
quence ; et au fond de tout cela, si nous avions la connaissance com¬ 
plete de tons ces phenomenes, nous verrions qu’il n’y a rien d’absolu 
et que, la comme ailleurs, I’unite aime a se jouer dans la variete. 

Du reste, MM. Trousseau et Pidoux vont me fournir la preuve incon¬ 
testable de ma these; car I’exemple qu’ils citent a I’appui de leur 
theorie du hasard vient confirmer ce que j’ai avance. Non, il n’est ni 
ridicule ni exagdrd de soutenir, a propos du fait cite par Recamier, 
que I’erysipeie est un accident (sympt6me) de I’administration des 
mercuriaux; car I’drysipeie, comme I’erytheme mercuriel, est un 
fait scientifique accepte. MM. Trousseau et Pidoux en trouveront la 
preuve dans Touvrage mdme de Dietrich (1), qu’ils citent a leur article 
Mercure, et qu’ils ne me paraissent pas avoir lu. Les eruptions erysi- 
peiateuses et erythemateuses dues au mercure ont etd decrites par 
Pearson, Stokes, Mullin, Spens, J. Frank, Willan, Bateman, Hecker, 
Kahleis, et surtout par le medecin anglais Alley, comme on peut le 
voir dans Touvrage de Dietrich. 

MM. Cullerier et Lagneau ont parie de I’erysipMe produit par le mer¬ 
cure. L’histoire de Thydrargyrie est la tout entiere pour attester ce 
fait, quoiqu’elle affecte de preference la forme miliaire et eczemateuse. 
On voit done que le fait cite par le vendrable Recamier se rattache A 
Thistoire 4u mercure, et qu’il n’est pas exagere de soutenir que I’ery¬ 
sipeie est un accident de Tadministration des mercuriaux. 

Le mercure ne pent done pas etre invoque centre Tarsenic, et, d’un 
autre c6te, MM. Trousseau et Pidoux onteu d’autant plus tort ’d’arguer 
du premier agent centre le second, qu’il n’est pas, dans tout notre ar¬ 
senal thdrapeutique, de medicaments qui aient plus de rapports et de 
similitude d’action que le mercure et Tarsenic. 11s sent veritablement 
freres, et il existe des douleurs et un tremblement mercuriels, des 
eruptions et des paralysies mercurielles, comme il existe des ’dou- 


(1) G. Ludwig Dietrich, Die mercurialkrankheit in alien ihren formen. 
■^ln-8». Leipzig, 1837. 
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•Jeurs, des tremors, des exanthemes et des paralysies caus^es par I’ac- 
senic. 

J’insiste sur tous ces fails, parce qu’ils se rattachent k des principes 
gtodraux qui doivent dominer la pharmacodynamie, et je ne veux pas 
clore ces considdrations diverses, sans critiquer MM. Trousseau et Pi- 
doux sur un lapsus graye que je trouve dans leur article Arsenic. 

Dans leur premidre ddition, copiant toujours et ecourtant Harles, ils 
avaient reproduit le tableau que donne le mddecin allemand des prin- 
cipales propridtds physiologiques de I’arsenic, tableau puisd en grande 
partie, pour le dire eu passant, dans la monographie de Hahnemann; 
mais, dans la derniere ddition (1855), ils se ravisent et rayent d’un 
trait de plume le tableau de Harles pour le remplacer par I’histoire 
quasi-romantique -des arsenicophages d’Autriche racontde et embellie 
par le docteur Tschudi. 

Je me suis ddja explique sur I’arsenicophagie (Mon. des hOp., 1854, 
n- 74), et j’ai tAchd d’en faire entrevoir le c6te sdrieux fondd sur quel- 
ques propridtes physiologiques de I’arsenic. 

■ Dans leur premiere ddition, MM. Trousseau et Pidoux, apres avoir 
donne le tableau symptomatologique de Harles ajoutaient: « Certes, 
rien dans ces symptdmes, n’est spdcial, rien ne pent faire prdsumer 
Paction thdrapeutique de ce mddicament.»Et c’est probablement sous 
Pempire de cette conclusion qu’ils ont fait plus tard silence sur les 
■propridtds physiologiques de Parsenic, se conlentant de raconter Phis- 
■toriette du docteur Tscbudi. 

Je ne puis m’empdcher de faire remarquer, combien cette condam- 
nation en masse de la pathogendsie arsenicale est en ddsaccord, soit 
avec les principes gendraux de pharmacodynamie, soit avec Pemploi 
-mddical de Pagent en question. 

MM. Trousseau et Pidoux ont reconnu en maintes pages la loi de si¬ 
militude, sous Pempire de laquelle paraissent se rallier la plupart des 
mddicaments; c’est leur opinion nettement formulde : 

« L’expdrience a prouvd, disent-ils dans toutes les editions de leur 
traitd devenu classique (art. Belladdne), qu’une multitude de maladies 
dtaient gudries par des agents therapeutiques, qui semblent agir dans 
le mdme sens que la cause du mal auquel on les oppose. » 

II faut done conduce de Paction physiologique du mddicament d son 
action thdrapeutique, et la condition ou la loi, c’est qu’ils agissent 
dam le meme sens que la cause du mal. Un homoeopathe pur aurait 
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iit; Similia simUibus curantur. Ea these geudrale, on peut;doEC lire, • 
dans la physidogie du mMicament son action thfirapeutique, et cette 
physiologie, pathog6n6sie, si elle n’est pas la source unique de la 
th6rapeutique, en est certainement la plus Kconde. 

Ces reflexions s’appliquent d’autant mieux 4 I’arsenic, qu’il nest 
pas de medicaments oh Faction physiologique n’indique plus shre- 
ment I’emploi therapeutique de ce heros de la matiere medicale; car 
son application dans I’asthme, dansles maladies de la peau.Ja cepha- 
16e, les nevralgies, les convulsions, le cholera, les fievres intermit- 

tenteset meme continues, etc. derive incontestahlement pour le 

medecin qui etudie serieusement ses propridtes physiologiques, de sa 
pathogenesie. .Mais pour voir clair dans tons ces faits.ne faut-il pas les 
supprimer d I’instar de MM. Trousseau et Pidoux, et les tenir a Pom-T 
bre comme de vieux oripeaux qui n’ontqplus de valeur. 

J’insiste d’autant plus sur toutes ces considerations que, dans mon 
opinion, I’etude des proprietes physiologiques des medicaments, est d. 
peu pres la seule voie qui.puisse nous conduire a une bonne therar 
peutique; c’est. sans contredit le seul moyen qui puisse relever du 
scepticisme et de I’ignorance oil elle git, la medecine, non pas celle 
qui diagnostique-^.msis celle qui guirit. 

Vll. 

Puisque dans I’opinion mdme de MM. .Trousseau et Pidoux, une mul¬ 
titude de maladies sont gudries par des agents qui semblent agir dans 
le mdme sens que la cause du mal, on se demande naturellement si la 
paralysie, ou certaines formes de paralysie, ne pourraient pas dtre 
gudries par I’arsenic qui agit positivement dans le mdme sens, comme 
nous I’avons ddmontre. Ddjct cette question a dtd posde par M. Escal- 
lier dans 1’Art medical, et ce mddecin declare que I’dcole homoeopa- 
thique, A sa connaissance, ne fournit aucun fait d cet dgard. 

Cependant elle est loin d’etre compldtement muette sur ce sujet, 
comme nous aliens bientOt le voir, et, d’un autre c6t6, Pdcole allopa- 
thique nous donne quelques renseignements importants a citer. Or 
void le contingent scientiflque que ces deux dcoles rivales apportenta 
leur commune mere, la mddecine. 

Le docteur Portalius a publid une observation dans Archiv. FiiR die 
BOMCEO i*. HEiLKUNST (B. XIX. 3. S. 91). 11 s’agit d'unc femme de 63 ana. 






devenue paralytique par suite d’une altaque d’apoplexie, qui Irouva 
une amelioration tres-notable dans I’emploi de I’arsenic, divers re- 
medes ayant dchoue. 

Dans le mSme recueil (B. 2. S. 126) on trouve une observation du 
docteur Schubert. C’est un fait de maladie chronique assez obscure 
qu’on peut rapporter k ce que les Allemands ont decrit sous le nom 
d’irritation spinale, et qui fut traite heureusement par I’arsenic. 

Noack (hygea. 14. 173) prdtend s’Stre tres-bien trouve de I’arseniate 
de quinine, dans un cas de mydlite rhumatismale. 

Si des fails nous passons a la thdorie, nous voyons Hartmann (1) re¬ 
commander I’arsenic dans lamydlite, surtout quand il y a des symptb- 
mes de dyspnde et des palpitations cardiaques; et quant b cette affec¬ 
tion de la moelle, oil les phdnomenes de paralysie sent si accentuds, il 
faut surtout consulter Attomyr (2), le plus brillant des disciples d’Hah- 
nemann au dela du Rhin. 

Le medecin hongrois met I’arsenic sur le mbme rang que la strych¬ 
nine, les cantharides, I’opium, le muse et le datura, dans le traitement 
de la myblite, parce qu’il retrouve dans les nombreux symptOmes de 
ce medicament I’image vivante de cette dernibre affection. Ici, comme 
pour beaucoup d’autres maladies, les homoeopathes ont etd conduits a 
recommander I’arsenic dans la myelite par I’a priori de la loi de simi¬ 
litude. 

Cette induction est sans doute puissante : mais elle ne suffit pas; il 
faut le contrble des fails therapeutiques, et si l’6cole homoeopathique 
. est riche de fails physiologiques ou de pathog6n6sies, il lui manque 
dans un grand nombre de cas la contre-experience sur le terrain de la 
thdrapeutique; il y a la un immense travail de verification a faire, et 
quoique la loi de similitude nous promette beaucoup a priori, faut-il 
encore, pour le tenir el juger au dernier ressort, que nous experimen- 
tions d. posteriori au lit du malade. 

Quittons Tdcole de Hahnemann et voyons ailleurs. Parmi les mede- 
cins anglais qui, incites par I’exemple de Fowler, ont beaucoup etudie 
I’arsenic, il faut distinguer Hille, qui a publie en 1809 et 1810 dans le 


(!) Hartmann, Traite homoeopathique des maladies aigces et des mala¬ 
dies chroniques. Paris, 1847. 

(2) J. AttomyR, Phimordien einer naturgeschichte der Krakkheiten. 
Wien, 1851, t. f, p. 601. 
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lt)URNAL MEDICAL d’Edimbourg, plusieurs observations de maladies trai- 
ttes par ce medicament : il recommande I’arsenic dans un grand 
nombre d’affections, comme I’ophthalmie chronique, la dyspepsie, le 
rhumatisme, et surtout la paralysie et les palpitations des buveurs 
de the, accompagn6es d’une grande faiblesse. 

L’experience seule pouvait alors avoir conduit Hill e de tellesdon- 
n6es, tandis que Hahnemann commencait montrer qu’on pouvait y 
arriver par un autre chemin, c’est-a-dire par la theorie de la loi de si¬ 
militude. 

Vogt (Lehrbuch der PHARMAXODVNAMIK; Wien, 1831), influence evi- 
demment par les travaux de I’Ecolehahnemanienne, et frappe de Tac¬ 
tion remarquable de Tarsenic sur la moelle epiniere et les ganglions 
nerveux, en conclut que ce doit etre un medicament energique dans 
Taffaissement primilif de Tinflux nerveux et, autres maladies de ce 
sysieme. U regrette qu’on ne se soit pas encore occupe de verifier cli- 
niquement ces donnees interessantes.. 

Tela sent les faits empruntes a des ecoles therapeutiques diverses. 
Hssont en tres-petit nombre et n’offrent pas une grande valeur. Ils 
emanent surtout de conceptions a priori. II appartient maintenant a. 
Tobservation de verifier et-de juger cette question de therapeutique, et 
il serait important de savoir ce qu’elle pent nous reveler sur les ver- 
tus antiparalytiques de Tarsenic (1). 


(1) Lentin, a la flu du sidcle dernier, a appele Tattention sur un mode par- 
ticulier de traitement des paralysies qui etait employe depuis quelques an- 
nees dans les mines du Harz. Aprds le grillage du mineral, on faisait couler 
le ferchauffe a blanc dans de grands bassins d’eau incessamment agitee,le 
fer s’y divisait en granules, et Ton faisait prendre aux paralytiques aumoyen 
de cette eau ainsi ferruginisde des iains de fer granuld. Lentin cite plusieurs 
observations de paralysies gudries par ce traitement (Baldingeb. neoes ma- 
GAZIN FiiR AERTZTE. 1781, p. 193-214). 

On salt que les mines du Harz sont en grand nombre arsenicales; pent, 
dtre peut-on se demander si un peu d’arsenic echappd au grillage du mine- 
rai ne pourrait pas contribuer a la vertu antiparalytique de ces bains. Je re- 
connais toutetois que le fer seul pent agir dans ces circonstances, puisque 
des experiences pbysiologiques trds-curieuses ddmontrent qu’il ddveloppe 
sur les extrdinitds infdrieures quelques symptdmes de faiblesse paralytique. 
On pent consulter a ce sujet des eludes pharmacodynamiques quiont. dte- 
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Mais il existe sur un fait parallele certaines donn^es th^rapeutiques 
qui doivent encourager dans cette voie les exp^rimentateurs. 

Nous avons d6]d vu quo dans rempoisonnement par I’arsenic, la 
douleur accompagnait souvent la paralysie; que les douleurs, comme 
la paralysie des extrdmitiis, dtaient un phenomene essentiellement ar¬ 
senical ; que ces deux symptdmes se developpaient souvent dans les 
mdmes circonstances, existant simultanfiment, ou restantindfipendants 
I’un del’autre. Or I’arsenic, quin’a pas encore6t6 employe serieuse- 
ment dans le traitement des paralysies parait I’avoir 6t6 avec quelque 
succes dans le traitement des douleurs ou rhumatismes. 

Je demande la permission de raconter ces essais un peu an long, 
pour combler la lacune qui se trouve a ce sujet dans I’ouvrage classr- 
que de MM. Trousseau et Pidoux, et pour en faire saisir toute la 
porMe. 

Les rares auteurs de matiere medicate qui ont parte da traitement 
arsenical des rhumatismes n’ont cite que les essais des m^decins an¬ 
glais, a partir de Fowler. Mais on n’a pas fait attention que ce mode de 
traitement remontait aux premiers ages de la medecine; c’est-a-dire k 
Asctepiade, qui vivait cent ans avant I’dre chretienne. 

Je trouve dans Galien (De compositione medicamentorum secundum 
LOCOS, 1. X, t. XllI, ed. Ktihn, p. 342) la formule d’un topique qu’il at- 
tribue a Asctepiade, sous le titre de Malagma quod et aurei coloris ap- 
pellatur. L’orpimeut y est assocte a la chaux vive et a I’alun ; Facit 
sptemlicis, hydropicis, et ad prsecordia distenta. Facit ischiadicisr 
ai-tkriticis et ad inveteratos affeelus. 

Au dix-septieme siecle, Theodore de Mayerne fait revivre cette tra¬ 
dition. It conseille, pour I’arthritis, un emptetre dans lequel on in- 
corpore en parties egales Facide arsenieux et le mercure ptdcipite : 
Cutem exulcerat absque doloris sensu, et dolores sedabil. 

Deja, au commencement du siecle dernier, Buchner et Hofmann 
avaient ose conseiller le sulfure d’arsenic dans I’arthritis, surtout la 
forme periodique. Mais, a la fin du mdme siecle, Fowler, appelant de 
nouveau Fattention des medecins sur les preparations arsenicales, 
avait vantd sa liqueur contre le rhumatisme. 

Bardsley, peu apres, pr^conise Farsenic contre la goutte chronique 


fades par plusieurs medecins, et publiees dans Zeitschbift riiR Ebfahrungs- 
HEILKCNDE, VON Bf.rnhabdi und Lofflkr 1847. 
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avec affection des os. lenkinsou et Kellie, ses compatrioles, r6pelent 
sesessais (1). Le premier recommande surtout I’arsenic dans la rhuma- 
talgie opiniatre et inv6t6ree. 

Kellie cite une fort belle observation de rhumatisme rebelle, datant 
de deux ans, avec douleur vive, gonflement et roideur d’un grand 
nombre d’articulations. Lemaladefut trait6 par la teinture de Fowler 
pendant cinquante jours, a trois reprises, et gu6rit. 

Fleischmann, cit6 parHarles, parle de deuxrhumatismes on gouttes 
(arthritide labor antibus), gu6ris tres-promptement par le bourreau du 
pays, qui avail administr6 une liqueur arsenicale. 

Hofmann, autre m6decin allemand, a encore rapport6 a Harles avoir 
gu6ri par I’arsenic joint a I’opium, dans I’espace de trois jours, un 
homme de 36 ans, atteint de sciatique revenant tous les soirs par ac- 
cSs de six heures de dur6e. Un grand nombre de remMes prec6dem- 
inent employes avaient 6choue. 

Whiting (The London med. surg. journ., 1826) pr6tend avoir employd 
avec avantage la liqueur de Fowler dans le rhumatisme aigu (2). 

Comme ou le voit, il existe un certain nombre de faits en faveur du 
traitement arsenical du rhumatisme, et sur ce point la tradition an¬ 
tique, comme l’exp6rience moderne , sont confirmees par la tbeorie 
qui derive de Faction physiologique du medicament. 

Par analogic, on pent done aussi presumer favorablement du trai¬ 
tement arsenical des paralysies. ‘ 

Mais void qu’une grande et belle ddeouverte toute rdeente vient 
jeter un nouveau jour sur toute cette question, et ddmontrer, pour 


(1) Jenkinson (London med. and. phys. journal, 1804; et Journ. d’Edimr., 
1809); KeUie (Journ. d’Edebb., 1808). 

(2) On chercherait en vain, dans I’ecole homceopathique, des renseigne- 
ments pratiques a ce sujet. A part Gross (Archiv fur die hom. Heilk., t. IX) 
qal pretend s’etrebientrouYd de Farsenic dans plusieurs cas A’arthritisvaga, 
I’dcole d’Hahnemann ne fournit aucun fait. Wurmb, dans une excellente mo- 
nographie sur Farsenic (Der arsenik, nach den vorhanden. pharmakol. und 
Klin, materialien bearbeitet. Wien., 1845) n’en conclut pas moins, d’aprds 
la physiologie du medicament qu’il doit convenir dans le rhumatisme et la 
goutte. Mais il ne donne aucune observation, se contentant de rappeler le fait 
de Gross et ceux de Jenkinson, Keliie, et d’un medecin allemand, Zungen- 
buhler. Je n'ai pu savoir oil ce dernier avait ecrit. 
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ainsi dire comme r^alites, toutes ces pr6somptions ttl6rapeutiques. 
Id I’horizon va s’agrandir singulidement; il ne faut pas craindre de 
I’embrasser dans tout son; dSveloppement. 

On sait que depuis le cMmiste allemand Walchner (1), qui a d6cou- 
vert (1846) la presence de I’arsenic dans certaines eaux min^rales, de 
nombreux observateurs ont v.6rifi6 le meme fait, et qu/il est aujour- 
d’hui d6montr6 que cet agent est un ddment mindralisateur que Ton 
rencontre dan&un grand nombre d’eaux thermales, et en particulier 

dans les eaux bicarbonatees sodiques. 

Mais ici s’dfevent naturellement plusieurs questions : Farsenic agit- 
il rfiellement dans les eaux minSrales? peut-il agir a doses sLminimes, 
presque inflnit6siniales, puisque Wachneren a poursuivi les traces 
jusqu’^ un dix-millionieme? et s’il agit, comment le d^montrer, et; 
quelle est sa part d’action dans ces medicaments composes, que la na¬ 
ture nous offre dans les eaux mindrales? 

D6ja ces questions diverses ont 6t6 en partie effleur6es par un de nos. 
hydrologues les plus disUnguds, M. Lhditier, mddecin des eaux de 
Plombides, et avant de m’expliquer k ce sujet, je demande la permis¬ 
sion de laisser parler lui-meme ce confrere 6m6rite.«Earmi tous les 
Elements chimiques, dit M. Lh6ritier, que Fanalyse a signal6s dans les 
eaux de PlombiSres, nous ne voyons qfie I'arsenic q»i pwme expliquer 
leur action curative dans le traitement des maladies chroniques. Nous 
esp6rons justider notre opinion et lui donner le caractere d’une certi¬ 
tude, en faisant ressortir les points de rapprochement qui existent 
entre les effets th6rapeutiques de Farsenic, dtudid isolement, et lesr6- 
sultats cliniques fournis par Femploi de nos eaux. 

. Nous pouvons d6ja faire profit des symptdmes que Farsenic deter¬ 
mine Chez Fhomme en sante, lorsqu’il est administr6 a doses infini- 
raent petites. Dans ce cas, en effet, il produit un Idger sentiment de 
chaleur dans Festomac; il cause une excitation nerveuse tres-notable, 
et de Finsomnie; il augmente la contractilitd des muscles de la vie 
organique et dela vie de relation; il d6veloppe un 6tat reactionnel 
caracterisd par des alternatives de s6cheresse et de moiteur a la peau; 
il augmente la soif et Fapp^tit; il accroit la sficrdtion de Furine. 


(l) Avant Walchner, M. Tripier, pharmacien-major a Alger avail decouvert: 
le premier, en 1839, Tarsenic dans les eaux minerales, en analysant les eaux 
therraales d'Hamman-Mescoulin, en Algerie. 
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N’enlrevoit-on pas une relation assez intime enlre ces sympt6mes et 
ceux qui se d6veloppent chez le plus grand nombre des malades que 
nous traitons par les eaux de Plombi6res? Ne retrouvons-nous pas cbez 
les personnes irritables qui en font usage, cette excitation nerveuse et 
cette insomnie causdes par I’arsenic? Ne pouvons-nous pas rapprocher 
la constipation ordinaire que dSternoinent les unes, de I’augmentation 
de la contractility des muscles de la vie organique qui suit I’ad- 
ministration de I’autre? Et cet accroissement de la soif et de Tap- 
petit, n’avons-nous pas maintes occasions de le constater pendant le 
cours d’une cure? Ne reconnaissons-nous pas aussi, chez un grand 
nombre de personnes, la rdaction g6nyrale, cette espfice de mouvement 
fybrile passager, qui se traduit par une tendance & Texhalation cu- 
tan6e? 

» Qn’observons-nous quand on augmente tant soit peu la dose de Tar- 
senic? II se manifeste une sensation de pesanteur et de chaleur ii Tes- 
tomac, des nausees, des coliques, de la diarrhde. Ne voyons-nous pas 
tout cet appareil symptomatique se developper chez les sujets dont le 
tube intestinal est ddlicat, lorsqu’ils prennent une dose trop considd- 
rable de nos eaux mindrales? 

En tout ceci cependant les analogies ne peuvent etre saisies que par 
les mddecins; mais si nous laissons de c6t6 les effets physiologiques 
(ie Tarsenic, pour nous arreter a ses effets thdrapeutiques, nous som- 
mes naturellement conduits a des rapprochements dvidents pour tout 
le monde. (Ici Tauteur met en regard Taction curative de Plombidres 
centre les fievres intermittentes, les rhumatismes et les affections de 
la peau, et les propridtds thdrapeutiques bien connues de Tarsenic en 
pareil cas.) 

»En dnumdrant toutes les maladies nerveuses traitdes avec succds par 
les eaux de Plombidres, en rappelant les chordes, les hystdries, les 
yspepsies gastralgiques, les hypocondries qui de tout temps ont dtd 
gudries par elles; en reproduisant le tableau de tous les engorgements 
viscdraux dont elles ont triomphd, en comparant ces maladies avec 
les maladies de mdme nature, gudries aussi par Tusage des prdpara- 
tions arsenicales, nous pourrions pousser plus loin nos rapprochements. 
Nous devons nous borner maintenant a quelques rdflexions thdrapeu¬ 
tiques plusgdndrales, capables de justifier encore la relation que nous 
avons cherchd a etablir entre Taction des eaux de Plombidres et les 
effets de Tarsenic. 
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»Remarquons d’abord que les eaux minfirales de Plombi^res etl’ar-^ 
senic figurent tous deux dans la classe des medicaments alterants. It- 
est indispensable que de pareils medicaments agissent d’une maniere 
lente, mais continue. Des lors, et sans attacher aucune importance 
aux exagdrations des homoeopathes, il devient dgalement indispen 
sable que les principes auxquels ces medicaments doivent leur action 
u’existent en eux qu’d retat de grande division, comme modiflcateurs 
permanents, inapercus, et non comme perturbateurs brusques et pas- 
sagers. Dans les, eaux de Plombieres, I’arsenic existe precisement k 
petites doses, extremement dilud, et de plus attenud par la presence 
de lamatierepseudo-organique avec laquelle il est combine : est-il 
done possible de rdunir plus lieureusement toutes les conditions exi- 
gees par la medication altdrante? 

» Si I’on nous demande maintenant sur quel systeme s’exerce cette 
action elective que I’eau de Plombidres tient de I’arsenic, nous n’hdsi- 
tons pas k rdpondre que e’est sur le systeme nerveux. Cette affirmation 
repose sur deux ordres de fails ddduits de Paction physiologique, et 
des effets thdrapeutiques connus de ce medicament. 

Inddpendamment de Pexcitation nerveuse tres-notable, dePinsomr 
nie, de I’accroissement de la contractilitd des muscles de la vie orga- 
nique et de la vie de relation qu’il determine, nous savons encore que 
pendant le coins des experiences faites par M. le professeur Andral, 
dans le but de constater les vertus febrifuges de I’arsenic, les seuls 
pbenomenes remarquables qu’il ait signaies se passaient du G6t6 des 
centres de Pinnervation: les malades eproovaient des impatiences dans 
les membres, de la cephalalgie et des syncopes. 

»Mais e’est surtout de Paction therapeutique de Parsenic, employe 
isoiement contre les maladies nerveuses en general (nevralgies perio- 
diques, tics douloureux de la face, quelques esp6ces de migraines, 
augines de poitrine, coqueluches, hauls spasmes, epilepsies, chorees, 
letanos, etc.,), que nous pouvons deduire Paction alterante elective 
dont il est le principe dans les eaux de Plombieres.»(Lheritier, Clinique 
MEDICALE DES EAUX DE PLOMBIERES, Paris, 1853). 

Je suis loin de nier le r61e que M. Lheritier veut faire jouer d I’ar¬ 
senic dans les eaux minerales de Plombieres, et par consequent dans 
les autres eaux thermales qui oEfrent aussi cet element mineralisateur. 
Je regrette seulement que ce medecin distingue se soit borne a consul- 
ter sur les effets physiologiqucs de cet agent nos traites classiques de 


■Mrapeutique, si incoaiplets et si errou6s en cette matiere. Certes, en 
•reinontatit aiix vSritables sources, en 6tudiant a fond les efTets si re- 
marquables de l’arsenic, tels qu’ils nous sonl r6v616s par la toxicologie, 
(Tuel profit n’en ebt pas tire M. Lhdritier ponr btayer sa tlibsef et en 
•narticulier sur la question de tbdrapie des rhumatismes et des para- 
pl6gies question cUnique oil I’auteur a dotd I’hydrologie de deux 
tonnes monographies. I’action rbumatisante et paralysante de farse- 
Tiic que i’ai si largement etabhe, ne vient-elle pas jeter un pur tout 
nouveau’ Que I’on mette en presence, d’un c6t6, les experiences si 
vagues et si incomplWes de M. le professeur Andral, et de I’autre, les 
nombreux faits que j’ai produits pour 6tablir la paralysie et le rhuma- 
tisme arsenical, et I’on verra tout ce que Observation de ces derniers 
faits apporte de lumiere et de positivisme an traitement de ces deux 

maladies par I’arsenicisole oil dilud dans les eauxmindrales. , 

L’histoire de I’arsenic bien dtudide doit incontestablement venir en 
aide singulier a I’hydrologie mindrale. La demonstration complete de 
la these soulevdepar M. Lb6ritier meriterait de tres-grands develop- 
pementsquinedoivent point trouver place ici. Depuis plusiems an- 
uees et en particnlier depuis les travaux de I’lllustre Thtoard et de 
M. Bertrand fils sur la presence de I’arsenic dans les eaux du mont 
Dore, je me suis livre a de nombreuses recberches et experiences a ce 

^'^Mrepremierementd’un c6te toute I’histoire physiologique de I’ar- 
senic, en demontrant par la tradition et des experiences directes la 
sdrie de ses nombreuses actions electives sur les divers organes et ap- 
pareils denotre economie, et de I’autre tracer compl6lement Ihis- 
toire thdrapeutique de ce medicament; 

Secondement, demontrer par des experiences nombreuses et incon- 
testables qu’a dose minerale, I’arsenic developpe ses effets physiolo- 
giques et tberapeutiques tout aussi bien qu’a dose massive : 

Etudier enfm an double point de vue physiologique et tberapeutique 
les eaux mineralesdu mont Dore et de Royat,etdemontrer, par compa- 
raison avec les deux premieres propositions, que c’est bien a 1 arsenic 

qu’elles doivent laplupart deleursproprietes : . , 

Telest le travail que j’ai entrepris, telle estla triple these que ]8 
«veux Dieu aidant, essayer de soutenir. Mais si Ton vent bien r ec ir, 
d’apres la facture meme de ce memoire, que je suis oblige pour les 
nombreux sympWmesde I’arsenic d’apporter autant de fails et de 



documents que pour la paralysie arsenicale, ouvrage en partie double 
par la comparaison incessante et ndcessaire du fait physiologique et 
du fait thdrapeutique, on comprendra que mon travail, quelque avanc6 
qu’il soit, ne peut pas paraitre encore. 

II faut maintenant revenir an point de depart, et conclure que les 
quelques experiences isoldes de traiteinent de la paralysie par I’arse- 
nic, que le mtoe traitement applique comparativement au rhuma- 
tisme, que les resultats si remarquables que Ton obtient tous les jours 
avec les eaux min^rales arsenicales dans les rhumatismes et les para- 
lysies, doivent 6tre un puissant encouragement pour les mddecins a 
essayer directement ce medicament dans les paralysies, et a determi¬ 
ner quelles peuvent etre les formes les plus susceptibles de guerison 
par cet agent. 

J’en ai fini avec ce long memoire. A propos de la note interessante 
de M. Leroy-d’Etiolles sur la paralysie arsenicale, j’ai voulu exhiber 
les nombreux documents de la science sur ce point pour en faire I’his- 
toire complete, et demontrer dans quelle erreur etaient tomb6s Harles, 
et par suite MM. Trousseau et Pidoux, en niant ce fait important de 
pharmacodynamie. I’ai voulu aussi en tirer des conclusions th^rapeu- 
liques pr6cieuses, et ce faisant, Je me suis toujours efforce de parler 
avec science, conscience, inddpendance et progres. Trop heureux si je 
pouvais dire comme Melchior Frick ; « Habebunt igitur medici novum 
candoris mei monumentum, quo si Us inservire, aut eorum diligen- 
tiam ad meliorem rex Ixujus indagationem soilicitare potero, erit 
mihi id insumpti laboris maximum pretium, el ad alia ojficia prse- 
standa incitamentum. (M.Friccius, De virtute venenorum medica, Ul- 
ram, 1701.) 


